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homöopathisch  entsprechen,  die  gleiche  Wirkungsdauer,  wenn  die  so  eben 
genannten  Bedingung^  vorhanden  sind. 

Nehmen  wir  z.  B.  zehn  Fälle  von  Neoralgieen,  welche  unter  den  ge- 
nannten Bedingungen  stehen  und  von  denen  je  einer  einem  der  folgenden 
zehn  Arzneimittel  entspricht:  Aconitum,  Arsenic,  Belladonna,  Chamonülla, 
Oaustkmm,  Graphites,  Hepar  sulphuris,  Ipecacuanha,  Nux  voniica,  Sepia, 
so  steht  ans  einer  Menge  von  Beobachtungen  fest,  dass  die  Heilung  in 
jedem  Falle  mit  gleicher  Schnelligkeit  erfolgt 

Oder  nehmen  wir  sechi  Fälle  von  Diarrhöe,  von  denen  jeder  je 
einem  der  folgenden  sechs  Arzneimittel  homöopathisch  entspricht:  Ar» 
senic,  Chamomilla,  Calcar.  carb.,  China,  Ipecacnanha,  Mercur.  solub.,  so 
wird  jedes  von  diesen  Arzneimitteln  die  Diarrhöe  in  der  gleichen  Zeit- 
dauer heilen,  wenn  die  verschiedenen  Fälle  alle  unter  den  gleichen  oben 
erwähnten  Bedingungen  stehen. 

In  der  Cholera  wirkt  Cuprum  eben  so  schnell  als  Yeratrum  alb.,  und 
in  der  Cholerine  Addum  phosphor.  eben  so  schnell  als  Ipecacuanha  unter 
gleichen  Bedingungen.  Wir  halten  es  für  unnöthig  diese  Beispiele  zu 
vermehren« 

Man  muss  genau  unterscheiden  zwischen  dem  Arzneimittel,  das  ,in 
einer  acuten  und  dem  gleichen  Mittel,  das  in  einer  chronischen  Krank- 
heit angewendet  wird.  In  der  ersteren  erschöpft  die  vitale  Energie  schnell 
die  Wirkung  des  Arzneimittels,  in  der  letzteren  ist  diese  vitale  Energie 
viel  schwächer  und  das  Arzneimittel  entwickelt  so  ruhiger  und  vollstan^ 
diger  seine  Wirkung)  welche  der  Organismus  auch  langsamer  verspürt 

Alle  Arzneimittel  sind  aber  nicht  geeignet,  chronische  Krankheiten 
mit  (anatomischen)  Läsionen  zu  heflen.  Dazu  ist  nothwendig,  dass  ihre 
Paüiogenesie  organische  Läsionen  aufweise.  Wir  finden  nun  in  den  Prü- 
fungen der  vegetabilischen  Arzneimittel  weniger  solche  Symptome,  als  in 
deigenigen  der  mineralischen.  Uebrigens  wirkt  das  eine  Arzneimittel  mehr 
auf  diese  anatomischen  Gebiete  und  physiologischen  Functionen  des  Or- 
ganismus, ein  anderes  mehr  auf  andere  etc. 

Je  ausgebreiteter  die  Wirkungssphäre  der  Arzneimittel  i^t,  desto  ge-* 
eigneter  sind  diese  letzteren  zur  Bekämpfung  der  chronischen  Krankheiten, 
ohne  desshalb  weniger  für  acute  Kränkelten  zu  passen.  Hepar  sulph., 
Phosphor  und  Carbo  veget.  heilen  rasch  Fälle  von  frischer  Heiserkeit,  in 
denen  sie  homöopathisch  angezeigt  sind.  Täglich  heilt  man  in  kurzer 
Zeit  Neuralgieen,  Convulsionen,  Auftreibungen  des  Bauches,  die  Cholera  etc. 
mit  Cuprum,  Mercur,  Arsenic,  Carbo  veget,  Acidum  phosphor.  etc.  Und 
anderseits  tiaben  wir  keinen  Mangel  an  hauptsächlich  bei  acuten  Krank* 
heiten  angewandt  werdenden  Mitteln,  welche. nicht  auch  chronische  Lei» 
den  heilen,  wie  z.  B.  Belladonna,  Pulsatilla,  Asa  foetida,  Bryonia,  Ipeca^ 
cuanha  etc 
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Wir  sind  hier  auf  dem  (rebiete  der  antipsorischen  and  nicht  psorl- 
schen  Arzneimittel  angelangt.  Hahnemann  hat  dieselben  nicht  bestimmt 
imd  klar  von  einander  unterschieden.  Nach  ihm  sind  die  antipsorischen 
Arzneimittel  diejenigen,  welche  im  Stande  sind,  den  chronischen  Krank- 
heiten ähnliche  Krankheitserscheinongen  hervorzubringen  (vide  Hahne- 
mann's  chronische  Krankheiten).  Es  seien  diess  im  Allgemeinen,  sagt  er, 
die  Mehrzahl  der  erdigen  Substanzen,  der  Alkalien,  der  Säuren,  der  neu- 
tralen Salze  und  der  Metalle.  Die  Analogie  des  Schwefels  und  des 
Phosphors  mit  anderen  brennbaren  Substanzen  aus  dem  Pflanzen-  und 
Thierreiche  hat  ihn  auch  dazu  gefflhrt,  diese  zwei  Arzneikörper  als  Anti- 
psorica  anzuwenden  und  in  diese  Klasse  einige  thierische  Substanzen,  wie 
7.  B.  die  thierische  Kohle,  die  Sepia  etc.  einzureihen. 

Was  die  chronischen  Krankheiten  gewöhnlich  von  den  acuten  unter- 
scheidet, besteht  in  einer  mehr  o^er  weniger  tiefen  Läsion  eines  mate- 
riellen Theiles  des  Organismus,  in  irgend  einer  krankhaften  Veränderung 
der  festen  oder  flassigen  Theile,  in  einer  Störung  der  Nutrition.  Diesen 
Krankheiten  entsprechen  Arzneimittel,  deren  Wirkungssphären  sich  auf 
bliese  Alterationen,  diese  Läsionen  ausdehnt  und  unter  ihnen  finden  wir 
viele  Yegetabilien,  woraus  man  sieht,  wie  sehr  die  von  Hahnemann  auf- 
gestellten Unterscheidungsmerkmale  vag  und  ungenau  sind. 

Aus  allem  diesem  glauben  wir  schliessen  zu  dürfen: 
Alle  Arzneimittel  haben  eine  Wirkung,  die  sich  in  Bezug  auf  Intensität 
und  Dauer  gleich  ist,  wenn  sie  homöopathisch  angewendet  werden;  jedes 
nach  seiner  Indication  unter  gleichen  krankhaften  und  organischen  Be- 
dingungen. Die  Gabenscala  muss  daher  für  alle  homöopathischen  Arznei- 
mittel von  der  3.  oder  4.  Dilution  an  die  gleiche  sein.  Nur  die  Wirkung 
der  untersten  Dilutionen  ist  je  nach  der  Wirkungsenergie,  welche  das 
Arzneimittel  in  Substanz  besitzt,  verschieden. 


Nachfolgend  theilen  wir  noch  die  wichtigsten  Sätze  aus  dem  Aufsatze 
von  Espanet  mit: 

Die  Dauer  und  die' Intensität  der  Wirkung  hängen  weniger  von  der 
Natur  des  homöopathischen  Arzneimittels,  als  von  den  Bedingungen  des 
Organismus,  dem  dasselbe  einverleibt  wird,  ab. 

Die  niederen  Verdünnungen  haben  eine  längere  Wirkungsdauer  als 
die  höheren. 

Die  hohen  nnd  mittleren  Verdünnungen  haben  eine  schnellere,  durch«- 
dringendere  Wirkung  als  die  niederen. 

Das  Biechen  am  Arzneimittel  ist  diejenige  Anwendungsweise,  welche 
die  schnellste  und  sanfteste  Wirkung  erzeigt. 

Wenn  das  Arzneimittel  trocken  auf  die  Zunge  genommen  wird,  so 
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M  die  l^irkimg  sanfter  und  von  kUrzerer  Dauer,  als  wenn  das  Arznd« 
mittel  in  Wasser  aufgelöst  genommen  wird. 

Die  Scala  der  homöopathischen  Arzneimittel  geht  von  der  1.  bis  zur 
200.  YerdOnnong. 

Bei  normaler  Receptivitit  reagirt  der  Organismas  auf  die  Gaben 
^on  beinahe  allen  Yerdünnnngsstofen. 

Eine  krankhafte,  .abnorme  Receptivitit  erheischt  Gaben  von  ver^ 
schiedenen  Verdttnnnngsstofen,  je  nach  dem  augenblicklichen  Zustande 
des  Kranktti  und  seiner  Receptivität, 

Damiederliegende  Vitalität  und  krankhafte  Yerändemngen  der  Ge- 
webe nnd  des  Blntes  verlangen  die  niedrigsten,  diesen  entgegengesetzte 
Krankheitszostände  höhere  Dilationen. 

Die  Wirkongsdaaer  eines  homöopathischen  Arzneimittels  hängt  nicht 
von  seiner  Natnr  (chemischen  Zusammensetzung  etc.)  ab,  sondern:  1.  von 
s^ner  Yerdlbinungsstafe;  2.  von  der  Grösse  der  Gabe;  3.  von  der  An- 
wendongsweise;  4.  von  dem  Verhalten  des  Organismus  und  5.  von  der 
Natur  der  Krankheit. 

In  acuten  Krankheiten  beginnt  nadi  Anwendung  einer  homöopathi» 
scheu  Potenz  ihre  Wirkung  schon  nach  einigen  Stunden,  oder  mit  ihrer 
ersten  Einwirkung  (impression)  auf  den  Organismus,  je  nach  der  Acuität 
der  Krankheit  und  der  Receptivität  des  Individuums.  In  chronischen 
Krankheiten  braucht  das  Arzneimittel  oft  mehrere  Tage,  um  seine  Wir- 
kung zu  äussern,  je  nach  dem  Zustande  des  Nervensystems  und  den  Ver- 
änderungen in  den  festen  und  flüssigen  Theilen  des  Organismus. 

Diese  Wirkung  hört  in  den  acuten  und  chronischen  Krankheiten  iu 
einer  bestimmten  Zeitfrist  durch  die  Besserung  oder  gänzliche  Heilung 
dw  Krankheit  auf. 


XXXK. 

Homöopathische  Statistik. 

B. 
Die  Homöopathie  in  England. 

Mitgetheilt  Ton  I>r.  Süss-Habnemann. 

Trotz  der  vielen  und  grossen  Yorurtheile,  die  in  k^em  Lande  so 
schwer  zu  bekämpfen  sind  als  gerade  in  England,  bahnt  sich  die  Homöo- 
pathie unaufhaltsam  ihren  Weg. 

Die  Fortschritte,  welche  unsere  Heilmethode  hier  gemacht  hat,  lassen 
sich  am  Besten  an  der  Anzahl  der  homöopathischen  Aerzte  der  verschie- 
denen öffentlichen  und  Privat-homöopathischen  Heilanstalten  und  der  ge» 
lehrten  homöopathischen  Gesellschaften  ersehen. 
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Die  Zahl  der  ärztlichen  Anhänger  unserer  Heilmethode,  welche  sich 
öffentlich  zur  Homöopathie  bekennen^  beläuft  sich  ttber  300;  dass  es  noch 
viele  andete  Aerzte  giebt,  welche  die  Homöopathie  im  Stillen  ausüben, 
kann  keinem  Zweifel  unterliegen. 

Es  giebt  8  homöopathische  Hospitäler  und  Heilanstalten,  von  denen 
das  London  Homoeopathic  Hospital  das  bedeutendste  ist,  das  mit  der  mit 
ihm  in  Verbindung  stehenden  Poliklinik  jährlich  über  7000  Patienten 
Hülfe  gewährt. 

Bath,  Birmingham,  Doncatles  und  Manchester  haben  jedes  ein  homöo- 
pathisches Hospital. 

Ausserdem  giebt  es  28  öffentliche  und  50  Privat-Polikliniken,  oder 
wie  man  sie  hier  nennt:  Dispensaries. 

Von  den  8  gelehrten  homöopathischen  Gresellschaften  ist  die  British 
Homoeopathic  Society  die  älteste  und  zahlreichste.  Ihre  Sitzungen  wer- 
den im  London  Homoeopathic  Hospital  abgehalten  und  ihre  Vorträge 
vierteljährlich  in  ihren  „Annalen"  veröffentlicht;  doch  erscheinen  die  vor- 
züglichsten Abhandlungen  auch  im  British  Homoeopathic  Journal,  die 
l»edeutendste  homöopathische  Zeitschrift,  die  ebenfalls  vierteljährlich 
t^rscheint.  Aus  ihrer  letzten  Nummer  habe  ich  den  früher  bereits  mit- 
^etheilten  Artikel  über  Hautkrankheiten  entnommen,  und  ihn  mit  einigen 
Bemerkungen  von  mir  geschlossen. 

C. 

Die  Homöopathie  in  der  Schweiz. 

Hahncmann's  Lehre  war  bis  vor  ungefähr  einem  Decenninm  in  der 
Schweiz  noch  sehr  schwach  vertreten.  Im  Volke  kaum  gekannt,  wurde 
sie  nur  von  wenigen  Aorzten  in  grösseren  Städten  ausgeübt.  Zum  ersten 
Male  erregte  sie  einiges  Aufsehen,  als  Professor  Munk  in  Bern  plötzlich 
gegen  sie  zu  Felde  zog  und  sie  in  mehreren  Broschüren  verunglimpfte. 
In  gebührender  Weise  durch  unseren  CoUegen  Schädler  in  Bern  abge- 
fertigt, schwieg  der  neue  Prophet,  und  eine  Anzahl  Aerzte,  die  bis  dahin 
die  Homöopathie  nur  vom  Hörensagen  gekannt  hatten,  warfen  sich  auf 
dieselbe,  —  der  feindliche  Angriff  hatte  uns  nur  genützt,  indem  die  Gegner 
zum  ersten  Male  uns  Gelegenheit  gaben,  ihre  Schwächen  vor  den  Augen 
des  Volkes  blosszulegen.  Die  Zahl  der  homöop.  Aerzte  ist  seit  dieser  Zeit 
in  der  Schweiz  ansehnlich  gewachsen;  in  grösseren  Orten  praktiziren  oft 
'5 — 4,  und  in  wenigen  kleineren  Städten  ist  sie  unvertreten.  Namentlich 
aber  ist  die  Laienpraxis  zu  einer  enormen  Höhe  gediehen,  und  wir  können 
von  Glück  sagen,  dass  sie  zum  grossen  Theile  in  nicht  unbefähigten  Hän- 
<len  ruht.  Aenete  und  Laien  gehen  —  ein  seltenes  Schauspiel!  —  fried- 
lich Hand  in  Hand.  Der  homöopathisch-ärztliche  Stand  geniesst  voDstän- 
dige  Dispensirfreihcit.  —  Wissenschaftliche  Zeitschriften,  welche  unseren 
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JZwecken  dienen,  besitzen  wir  nicht;  dagegen  ist  ein  sehr  verbreitetes  Blätt- 
chCT:  ,J)er  Borfdoctor^',  fast  aosschliesslich  der  Pflege,  der  Homöopathie 
^widmet  nnd  hat  ans,  namentlich  anter  der  ländlichen  Bevölkerong,  enorm 
genutzt.  £s  wird  Ton  zwei  intelligenten  Laienhomöopathen  redigirt  and 
,  enthält  öfters  Beiträge  von  Schweizer  homöop.  Aerzten.  —  Spitäler  haben 
-wir  nicht.  Der  Yersach,  einen  homöop.  Badecurort  za  grttnden,  miss- 
Rückte  aas  nicht  näher  hier  zu  erörternden  Umständen.  F, 


xxxx. 

Die  Hahnemannfeier  zu  Pest. 

Von  Dr.  Tiham^r  v.   Balogh. 

Der  Verein  der  homöopathischen  Aerzte  Ungarns  hat  am  10.  April 
^e  Hahnemannfeier  auch  dieses  Jahr  würdig  begangen,  ja,  wir  können 
.getrost  behaupten,  dass  dieses  Fest  sowohl  an  Glanz  als  auch  aa  Gemüth- 
lichkeit  und  praktischen  Resaltaten  alle  vorhergehenden  weitaus  über- 
troffen  hat,  was  wohl  dem  Umstände  zuzuschreiben  ist,  dass  wir  nach 
jahrelangen  heftigen  und  aufreibenden  Kämpfen  jetzt  das  erste  mal  mit 
-dem  Bewusstsein  des  vollständigen  Sieges  bei  der  Geburtsfeier  unse- 
res ansterblichen  Meisters  erschienen  sind. 

Bevor  ich  in  chronologischer  Ordnung  das  Geschehene  getreulich 
referire,  muss  ich  noch  erwähnen,  dass  der  10.  April  für  uns  stets  ein 
Doppdfest  ist,  indem  auch  die  Grandung  unseres  Vereins  auf  jenes  Da« 
tum  fällt     Und  nun  zur  Saclte. 

Abends  7  Uhr  versammelten  sich  die  Vereinsmitglieder  in  unge- 
wöhnlich grosser  Anzahl  im  Palais  der  ungar.  Academie  der  Wissen- 
^Schäften,  wo  eine  kurze  Sitzung  abgehalten  wurde,  welche  ausschliesslich 
•den  Vereinsangelegenheiten  gewidmet  war.  Bei  dieser  Gelegenheit  be- 
schloss  der  Verein,  auf  Anregung  des  Vereinssecretärs  Dr.  v.  Szontagh, 
an  die  in  Leipzig  bei  Dr.  Clotar  Müller  versammelten  Mitglieder  des 
freien  Vereins  ftkr  Homöopathie  folgendes  Begrüssungstelogramm  abzu- 
senden: 

,.An  Clotar  Müller,  Leipzig.  Der  die  Hahnemannfeier  im  Hotel 
Hungaria  begehende  homöopathische  Verein  grttsst  die  an  der 
Creburtsstätte  der  Homöopathie  versammelten  Collegen.    Argenti.^* 

Von  hier  b^^ben  wir  uns  in  das  Hotel  Hungaria,  allwo  für  diese 
Oelegenheit  im  ersten  Stockwerke  ein  prachtvoller  Salon  gemiethet  war. 
Bei  brillanter  Gasbeleuchtung  setzten  wir  uns  an  den  langen  Tisch,  der 
mit  grossen  Boaquets,  exquisiten  Weinen  und  geschmackvollen,  mit  Obst 
4ind  Bäckerei  gefüllten  Tafelaufsätzen  über  und  über  bedeckt  war. 
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Es  erBchien  als  Gast  auch  ein  Laie  in  unserer  Mitte.  Es  war  diev 
der  Redactenr  des  „Ungarischen  Actionärs^'  und  derzeit  Deputirter-CaB'- 
didat  F..L.  Lichtenstein,  einer  der  hochherzigsten  und  glühendsten 
Verehrer  der  Homöopathie. 

Frohsinn,  aufrichtige  Collegialität,  Witz  und  Humor  waltete  imter 
den  Jüngern  Hahnemann's,  bis  endlich,  vom  edlen  perlenden  Nass  des- 
Champagners, die  Flnth  der  Toaste  hervorbrach.  Den  Reigen  eröfiiete 
der  verehrte  nnd  würdige  Präsident  unseres  Vereins,  der  königl.  Rath 
Dr.  V.  Argenti,  mit  folgender  Ansprache:*) 

„Geehrter  Verein! 

Wir  celebriren  heute  die  Gedenkfeier  Hahnemann's,  des  grössten» 
Wohlthäters  der  leidenden  Menschheit^  Es  dünkt  mir  überflüssig,  bei  die- 
ser Gelegenheit  die  hehren  Verdienste  unseres  Meisters  aufzuzählen;  seit 
einem  halben  Säculum  sprechen  die  unläugbarsten  Thatsachen  laut  genug, 
dafür,  dass  Hahnemann  auch  nach  Jahrhunderten  bewundert  und  ver- 
ehrt werden  wird.  Sein  ruhmumstrahltes  Bild  wird  fortleben  in  dem  Her- 
zen der  Menschheit.  Leeren  wir  unser  Glas  auf  das  Andenken  Hahne-^ 
mann 's,  des  grössten  Arztes  und  tieffühlendsten  Philantropen. —  Und 
nun,  geehrte  Collegen,  erhebe  ich  mein  Glas  auf  Ihre  Gesundheit,  die  Sie- 
die  segenspendende  Heilmethode  unseres  grossen  Vorbildes  mit  der  gan- 
zen Gluth  Ihrer  Seele  anffassten,  sie,  trotz  der  gewaltigsten  Hindemisse- 
niit  voller  Kraft  stets  zu  verbreiten  und  systematisch  zu  vervollkommnen 
bestrebt  waren. 

■ 

Unsere  Lebensbahn  ist  viel  zu  kurz,  um  etwas  Vollkommenes^ 
schaffen  zu  können.  So  steht  zwar  das  Princip  der  Hahnemann'schen 
Lehre  felsenfest  da,  doch  mit  dem  steten  Fortschreiten  der  Naturwissein- 
schaften  ist  es  nicht  nur  möglich,  Bondem  sogar  nöthwendig,  diese  Lehre 
zu  läutern  und  auszubauen;  denn  die  Medicin  ist  im  Allgemeinen  unzer- 
trennbar von  den  Naturwissenschaften  und  kann  mit  nüchterner  Inanspmch-^ 
nähme  derselben  fortwährend  entwickelt  werden. 

Nur  so  konnte  sich  die  Lehre  Hahnemann 's  aus  ihrem  primitivem 
Zustande  erheben  auf  das  Niveau  der  exacten  Heilwissenschaft,  als  eine* 
lebensfähige,  positive  nnd  moderne  Disciplin.  Es  ist  aber  mein  sehnlich«^ 
ster  Wunsch,  dass  die  bezeichnete  Vervollkommnung  der  Homöopathie 
nur  salvo  principio  Hahnemanni  geschehe.  Ein  unverrückbares  Postu-^ 
]at  unseres  Heilprincipes  ist:  dass  die  Grundidee  Hahnemann's  durch 
heterogene  Elemente  nicht  alterirt  werde,  namentlich  aber  in  Betreff  der 
Posologie  von  der  ursprtlnglichen  consequenten  Form  wesentlich  nicht 


*)  leb  eriväbne  hier  der  Toaste  ans  dem  Grunde,  und  vürde  im  Verschwei- 
gtingefalle  mich  der  Fahrläsaigkeit  seihen,  iveil  de  nicht  in  die  Beihe  der  schablo- 
nenmässigen  Tischreden  lo  zählen  aind.  Der  Ref. 
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abwdche;  deim  die  yon  d^  ursprünglichen  Idee  abweichenden  incorrecten 
ixKÜvidoellen  Anschanongen  nnd  haltlosen  Sonderbegriffe  resultirai  noth* 
gedrungen  nur  Ideenverwimmg  anf  Recbnnng  unserer  Lehre  nnd  zum 
onerseUlichen  Schaden  der  leidenden  Menschheit.  — 

Yorwirts,  nur  immer  vorwftrts,  meine  Freunde!  Unser  Meister  war 
onfibertröffen  zu  seiner  Zeit;  die  Gegenwart  drängt  jedoch,  wir  müssen 
mit  dem  ZeitgeiBte  vorw&rts  schreiten  und  dürfen  nicht  zurückbleiben; 
doch  vergessen  wir  nicht,  dass  wir  in  unsem  Bestrebungen  das  Banner 
Hahnemann^s  mit  der  Devise  „Similia  similibus*' stets  hochhalten  müssen, 
denn  nur  so  sind  wir  im  Stande  vorzudringen  im  wahren  Sinne  desFortschritts. 
Gott  erhalte  Sie  alle  in  geistiger  Kraft  und  physischer  Gesundheit!" 

Nach  dieser  feurigen  Rede  erhob  unser  geistreicher  und  neidlos  ge- 
rechter College  Dr.  Mandello  sein  Glas  und  sprach  also: 

^n  dem  Leben  einzelner  Individuen  sowohl,  wie  in  dem  Leben  von 
Corporationen,  ja  auch  in  dem  Leben  der  Völker  giebt  es  öfter  einen  Zeit» 
abschnitt,  in  wdchem  sich  die  Th&tigkeit  derselben  auf  eine  Weise  ab- 
grenzt, dass  ein  Moment  der  Ruhe  eintritt,  welcher  vernünftigerweise  daza 
benutzt  wird,  dnen  Blick  auf  die  Vergangenheit  zu  werfen,  um  die- 
selbe mit  derGegenwart  zu  vergleichen  und  die  Gegenwart  in^sAugcf 
a  fassen,  um  aus  derselben  die  muthmassliche£ntwickelungderZukunft 
zu  constmiren« 

Gestatten  Sie  mir,  meine  lieben  Collegen,  den  heutigen  Abend,  an 
welchem  uns  die  Erinnerung  an  den  Geburtstag  Hahnemaun*s  sowohl, 
als  auch  das  Anniversarium  der  Gründung  unseres  Vereins  zusammenfbhrte, 
all  einen  solchen  Zeitabschnitt  aufzufassen  und  bei  dieser  Gelegenheit 
eine  kurze  Rückschau,  eine  kurze  Umschau  und  eine  eben  solche 
Vorschau  zu  halten. 

Wenn  vrir  einm  Rückblick  auf  unsere  kurze  Vergangenheit  wer- 
fen, 80  kann  uns  derselbe  nur  mit  Befriedigung  erfüllen.  Vor  ungefthr 
8  Jahren  hatte  sich  eine  kleine  Anzahl  fOr  die  Homöopathie  begeisterter 
Minner  zusammen  gefunden,  um  einen  Verein  zu  gründen/ der  es  sich  zur 
Aofgabe  machte,  die  Homöopathie  wissenschaftlich  zu  fördern  und  dieselbe 
in  nnsorem  Vaterlande  zu  verbreiten.  Unsere  Anzahl  war,  wie  gesagt, 
eine  sehr  kleine,  und  wenn  uns  auch  die  Ziele  klar  waren,  so  waren  ea 
sieht  die  Mittel.  —  Aber  nach  kurzer  Zeit  war  diese  kleine  Zahl  zu 
einem  ganz  respectablen  Hftnflein  angewachsen  —  Sie  brauchen  nur  zur 
Bestätigung  dessen  Ihre  Blicke  über  diese  wohlbesetzte  Tafelrunde  streifen 
zn  lassen  —  unsere  Auffassung  klärte  sich  und  jeder  von  uns  wusste  bald 
was  er  soll,  was  er  will  und  was  er  kann.  Wir  waren  einander  all- 
QäÜcb  näher  gerückt  und  hatten  uns  gegenseitig  achten  gelernt  und  das 
gab  uns  den  Eifer  zur  Arbeit;  jeder  von  uns  hatte  seine  Arbeitsfllhigkeit 
a&d  Arbeitskraft  kennen  gelernt  und  dies  gestattete  uns,  unsere  Kr&fte 
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zweckmässig  zu  vertheilen  und  zu  verwertben  und  endlich,  meine  lieben 
Freunde,  wurden  wir  —  einig! 

Wenn  wir  aucb  sonst  keine  Errungenschaft  ans  der  Vergangen- 
heit in  die  Gegenwart  berttber  gewonnen  hätten^  so  könnten  wir  schon 
zufrieden  sein;  aber  wir  können,  glücklicherweise,  noch  so  nanchen  Po- 
sten auf  das  Gewinnstkonto  unserer  Gegenwart  setzen:  wir  besitzen  esn 
Journal,  welches  die  Bestimmung  hat  und  erftlllt,  unsere  Interessen  zu 
vertreten,  unbegrfindete  Angriffe  zurück  zu  weisen  und  wissenschaftliche 
Arbeiten  aufzunehmen;  wir  schufen  eine  gut  besuchte  Poliklinik,  wir 
veranlassten  und  unterstützten  die  Gründung  zweier  Privatspit&ler, 
wir  errangen  eine  grosse  Abtbeilung  in  dem  hiesigen  Bürger- 
spitale  für  die  Homöopathie;  wir  haben  zwei  Lehrkanzeln  für  Ho- 
möopathie an  der  Universität;  einer  unserer  würdigsten  Colinen, 
Dr.  Moscovitz,  vertritt  uns  im  Sanitätsratiie  des  Landes;  und  somit 
-haben  wir  uns  die  staatliche  Gleichberechtigung  mit  unserer  un- 
schwesterlichen Schwester  erkämpft!  Errungenschaften,  wie  solche  keine 
Zeit  und  kein  liand  bisher  für  die  Homöopathie  aufzugleisen  hat. 

Und  die  Zukunft?  Erhalten  wir  uns  das  erkämpfte  Terrain;  be- 
festigen und  erweitem  wir  es!  Erhalten,  befestigen  und  erweitem  wir  es 
-durch  dieselben  Mittel,  die  wir  bisher  anwendeten:  durch  Arbeit  und 
Einigkeit  und  —  die  Zukunft  ist  unser! 

Fragen  wir  aber:  wem  wir  ausser  den  angeführten  Factoren  es  zu 
verdanken  haben,  dass  wir  mit  Befriedigung  auf  die  Vergangenheit,  mit 
Stolz  auf  die  Gegenwart,  mit  Zuversicht  auf  die  Zukunft  schauen  können, 
«0  wird  einstimmig  unsere  Antwort  lauten :  dreien  Männern,  unseren 
Colinen  und  Freunden,  den  Doctoren  Argenti,  Hausmann,  Bakody. 

Die  Zahl  drei  spielte  von  jeher  eine  grosse  Rolle,  besonders  dort, 
vro  es  sich  darum  handelte.  Unbegreifliches  begreiflich  zu  machen.  So 
z.  B.  verstehen  wir  die  Zeit  nichts  wenn  wir  uns  dieselbe  nicht  in:  Ver- 
gangenheit, Gegenwart  und  Zukunft  zerlegen;  den  unfassbaren 
Raum  zerstückeln  wir  uns  in  Länge,  Breite  und  Tiefe:  ja  sogar  das 
Christenthum  fand  es  für  nöthig,  den  unbegriifenen  Gottesgedanken  durch 
Dreitheilnng  dem  menschlichen  Verständnisse  näher  zu  rücken.  D'ie^e 
Dreitheilung  der  Gottidee  finden  wir  schon  in  dem  viel  altem  Pantheismus, 
welcher  sein  Gott-All  in  Materie,  latente  Kraft  und  Bewegung 
zersplitterte  und  —  zusammenfasste!  Und  wenn  wir  unsem  Gegnern  den 
ihnen  unbegreiflichen  Fortschritt  der  Homöopathie  bei  uns  begreif- 
lich machen  wollen,  so  brauchen  wir  ihnen  nur  die  genannten  drei 
Namen  zu  nennen,  deren  Bedeutung  für  die  Homöopathie  in  unserm  Vater- 
lande analog  der  pantheistischen  Deutung  dahin  erklärt  werden  kannv 
dass  Argenti  durch  seine  vielvefbreiteten  Schriften  den  Boden  schuf 
und  respecUve  die  Materie,  Hausmann  durch  seine  gelehrte  theor^ 
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tische  Begründong  (He  latente  Kraft,  undBakody  durch  die  praktische 
Verwerthnng  dieser  Lehren  an  den  Krankenbetten  seiner  Abtheilung  die 
Dewegang  repräsent^t,  welche  durch  die  latente  Kraft  auf  die  Materie 
öbeftragen,  das  Ganze  erst  zum  Leben  förderte! 

Und  dies«*  TriaSj  geliebte  Freunde  und  OoUegen,  dieser  Trias,  wel- 
cher wir  so  Viel  zu  verdanken  haben,  erhebe  ich  mein  Glas.     Yivant!^' 

Hierauf  erhob  sich  Prof.  Franz  Hausmann  mit  folgenden  Worten 
von  seinen  Sitze: 

.,Ich  erhebe  auf  Clotar  Müller  mein  Glas.  £s  ist  dies  ein  merk- 
imrdiger  Mann.  Der  Sohn  eines  anerkannten  Leipziger  homöopathischen 
Arztes,  des  Moritz  Müller,  —  also  schon  ein  Epigone!  -^  hat  er  den- 
noch den  regsten  Sinn  für  alles  Ursprüngliche  in  der  Homöopathie  be- 
wahrt, merkte  daher  schärfer  als  alle  Anderen  —  als  die  herrschende 
Richtung  in  der  Homöpathie  eine  ausschliesslich  therapeutische  wurden 
and  die  pathologische  mit  derjenigen  der  jeweiligen  Allopathenschule  sich 
ideotificirte  —  dass  die  weitere  Entwickelung  der  Homöopathie  sich  auf 
einem  Irrwege  befinde,  der  letztlich  zum  Untergänge  der  Homöopathie  füh^ 
ren  würde. 

Mit  dieser  Erkenntniss  trat  er  sowohl  von  seiner  schriftstellerischen 
Unfbahn,  als  Redacteur  der  homöopathischen  Vierteljahrschrift,  zurück, 
als  von  seiner  praktischen.  Wir  dürfen  es  daher  als  das  günstigste  Zei- 
chen emer  besseren  Wendung  in  der  gegenwärtig,  besonders  von  uns  hier 
in  Ungarn  eingeschlagenen  neuesten  Entwickelungsrichtung  der  Homöo- 
pathie ansehen^  dass  ClotarMüller,  als  Chef  redacteur  der  „Inter- 
nationalen homöopathischen  Presse^S  sich  wieder  mitten  unter  die  Schriftr 
steller  der  Homöopathen  gestellt  und  am  Weiterbaue  der  Homöopathie 
neaerdings  sich  betheiligt. 

Er  erkennt  damit  an,  dass  der  Kern  der  Homöopathie  in  der  Grün- 
dung einer  neuen  Pathologie  liegt,  einer  Pathologie,  in  welcher  es  nichts 
Massgebendes,  als  die  künstlichen  Krankheiten  giebt,  die  künst- 
lichen Krankheiten,  erzeugt  durch  Arzneiprüfungen  an  gesundenr 
Organismen.  Diese  Richtung  ist  es,  welche  in  unserm  Vereine  Wurzel 
ge&sst  und  die  Homöopathie  an  die  Pester  Universität  verpflanzt  hat. 

Ich  bin  es  Ihnen  an  diesem  Festabende,  am  Tage  der  Geburtsfeier 
Hahneroann ^s  schuldig  zu  erzählen,  wann  und  wie  die  Mission  zu  dieser 
Wendung  in  der  Weiterentwickelung  der  Homöopathie  speciell  in  mich 
hineinverlegt  und  zum  Springpuncte  aUer  meiner  Arbeiten  gemacht  wor- 
den ht  Es  war  im  Jahre  1848,  als  der  Centralverein  der  homöopathi- 
sehen  Aerzte  in  Wien  tagte,  und  die  grosse  Zahl  derer,  die  damcds  zu- 
sammen gAommen  war,  nicht  nur  aus  Deutschland,  sondern  aus  allen 
Ländern  und  Erdtheilen  bei  fröhlichem  Mahle,  ebenso  wie  heute  Sie,  Schlag 
«if  Schlag  toastiren.     Ich  trank  damals,  wie  ich   heute  auf  den  Chef- 
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* 

redactenr  der  ,^temat.  homöopatli.  Presse''  zu  trinken  beabsichtige,  auf 
das  vierbl&ttrige  Kleeblatt  der  Redacteore  der  ,,0e6terr.  homöopath.  Zeit- 
schrift", auf  Fleischmann,  Hampe,  Watzke  und  Wnrmb,  —  eigent- 
lich nicht  anf  sie,  sondern  anf  das  Werk  ihrer  Köpfe.  Darauf  stand, 
fern  von  mir,  rasch  ein  weiterer  Toaster  anf  nnd  sprach  also: 

„Eines  grossem  Werks  Yollbringer  habe  er  im  Sinne  hente  schon 
hochleben  zu  lassen,  den  zokünftigen  Schriftsteller,  in  dessen  Werke  Arz- 
neikrankheiten nnd  natürliche  Krankheiten,  als  einander  vollkommen  ent- 
sprechende Gegenbilder,  als  anschauliche  Wirklichkeiten,  als  Objecte, 
einander  gegenflber  stehen  werden.  Dieses  Werk  wttrde  die  Homöopathie 
zor  herrschenden  Medicin,  zur  allgemeinen,  anerkannten  medicinischen 
Wissenschaft  erheben  !^^ 

Vom  Scheitel  bis  zur  Sohle  erbebte  ich  bei  diesem  Toaste,  —  wie 
von  dnem  Blitze  fühlte  ich  mich  durchfahren.  Ich  war  aber  nicht  davon 
erschlagen,  ich  war  nur  in  meinem  Wesen,  fflr  mein  ganzes  Leben  erleuch* 
tet  und  wusste,  was  ich  all  mein  lebelang  zu  thun,  zu  vollbringen  hätte: 
die  homöopathische  Arzneimittellehre,  als  die  Naturwissen- 
schaft der  Krankheiten,  als  die  Hervorbringerin  der  wirk- 
lichen Krankheiten  in  reinen  Arzneiprflfungen  an  gesunden 
Organismen  zu  betreiben. 

Dem  tiefen  Sinner,  der  in  dieser  hier  bei  uns  lebendig  gewordene 
Entwickelung  der  Homöopathie  deren  naturgemässe,  gesunde  Fortbildung 
sieht,  dem  wiedererstandenen  wieder  wirkenden  homöopathischen  Schrift- 
steller und  Redacteur,  Clotar  Müller,  bringe  ich  mein  Hoch,  auf  ihn, 
auf  seine  glückliche  Wirksamkeit  leere  ich  mein  Glas!" 

Nach  diesem  von  stürmischem  Applaus  begleiteten  Toaste  brachte 
noch  Dr.  T.  Bakody  dem  biederen  GoUegen,  dem  ausgezeichneten  prak- 
tischen Arzte  par  excellence,  dem  eifrigen  und  tactvoUen  Leiter  unserer 
Poliklinik,  Dr.  v.  Szontägh  ein  Hoch  aus,  in  das  wir  Alle  von  Herzen 
einstimmten. 

Schliesslich  wurde  noch  unser  verehrter  Gast  Lichtenstein,, als 
Repräsentant  der  für  die  Homöopathie  begeisterten  Laienwelt  —  dem 
unsere  Lehre  so  viel  zu  verdanken  hat  —  mit  einem  Hoch  bedacht  und 
hiermit  schloss  auch  der  Reigen  der  Toaste. 

Nachdem  die  freudig  erregten  Gemüther  in  das  stillere  Fahrwasser 
der  gemttthlichen  Conversation  eingelenkt  hatten,  machte  Schreiber  dieser 
Zeilen  den  schüchternen  Versuch,  eine  Collecte  für  die  Reservekasse 
unseres  Vereins  einzuleiten.  Er  hob  hervor,  dass  die  materiellen  Ver- 
hältnisse  des  Vereins  zwar  nicht  ungünstig  stehen,  dass  jedoch  auch  un- 
wirsche Zeiten  einbrechen  könnten,  wo  der  Sparpfennig  immerhin  seine 
Verwendung  finden  dürfte. 

Dieser  schwache  Appell  an  den  Geldbeutel  der  Vereinsmitglieder  hat 
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«n  erfreuliches  Resultat  geliefert,  indem  innerhalb  weniger  Minuten  nahe 
an  zweitausend  Gulden  gezeichnet  wurden. 

,,Macht's  nach,  aber  macht's  genau  nach!'*  —  rufen  wir  mit  ge- 
rechtem Stolze,  und  unsere  Vereine  werden  überall  blühen  und  gedeihen! 

£s  war  1  Uhr  nach  Mittemacht,  als  wir  uns  in  gehobener  Stimmung 
«ind  in  der  herzlichsten  Eintracht  you  einander  trennten. 
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Bekanntmachung. 

Die  nächste  Versammlaug  des  Centralvereins  homöopathischer 
Aerzte  Deutschlands  findet  nicht,  wie  bei  der  vorjährigen  Ver- 
Sammlung  beschlossen  wurde,  in  Frankfurt  a./M.,  sondern 

am  9.  und  10.  Anglist  1872  in  Stuttgart 

statt. 

Indem  ich  Ihnen  von  dieser  Aeuderung,  welche  im  Einverständniss 
mit  den  übrigen  Directorial-Mitgliedern  geschieht  und  hauptsächlich  ihren 
Grund  in  der  grossen  Entfernung  meines  Wohnorts  von  Frankfurt  hat, 
wodurch  das  Arrangement  sehr  erschwert  wird,  die  nöthige  An2eige 
mache,  bitte  ich  diejenigen  Herren,  welche  wissenschaftliche  Vorträge 
zu  halten  beabsichtigen  oder  specielle  Yereinsfragen  in  der  Vorversamnw 
lung  am  9.  Aug.  erledigt  zu  sehen  wünschen,  mir  spätestens  14  Tage  vor 
der  Versammlung  darauf  bezü^cho  Mittheiiungen  zugehen  zu  lassen.  Alles 
Weitere  wird  noch  rechtzeitig  zu  Ihrer  Kenntniss  gelangen,  und  will  ich 
Sie,  in  Hinblick  auf  die  Wichtigkeit  der  diesjährigen  Versammlung,  zu 
recht  zahlreichem  Erscheinen  hiermit  freundlichst  eingeladen  haben,  um-^ 
somehr,  da  wir  auf  das  freundliche  Entgegenkommen  vieler  Anhänger  der 
Homöopathie  in  Württemberg  rechnen  dürfen. 

Weingarten  (Württemberg),  20.  Mai  1872. 

Der  designirte  Präsident  des  Central-Vereinr 
homöopathischer  A^zte  Deutschlands. 

Dr.  Fischer. 


Druck  von  Julius  Kltnkudt  in  Leipzig. 
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Mehr  als  sechs  Decennien  sind  vergangen,  seitdem  Hahnemann 
durch  Aufstellung  des  Aehnlichkeitsgesetzes  den  Grund  zur  Homöopathie 
legte  und  dadurch  zum  ersten  Male  der  Heilkunst  ein  reales  und  wissen- 
schaftliches Fundament  schuf.  An  der  ruhmreichen  Arbeit,  dieses  gleich 
von  Anfang  an  vielseitig  verkannte  und  leidenschaftlich  bekämpfte  Heil- 
prindp  glücklich  aufgefasst  und  in  allen  seinen  Consequenzen  entwickelt, 
sowie  der  daraus  allmälig  entstandenen  selbständigen  Lehre  die  ge- 
hörige Verbreitung  und  Greltung  verschafft  zu  haben,  an  dieser  mühe- 
vollen, an  Kämpfen  und  Aufopferungen  wahrlich  reichen  Arbeit  haben 
nach  und  nach  alle  CulturvOlker  der  Erde  Theil  genommen  und  in  ehren- 
vollem Wettkampfe  dariii  miteinander  geeifert.  Deutschland,  die  Wiege 
und  lange  Zeit  die  einzige  Pflegerin  der  neuen  Lehre,  hat  hierin  gewiss 
nicht  eine  untergeordnete  Bolle  eingenonmien;  es  hat  Jahrzehnte  lang 
an  der  Spitze  gestanden,  und  die  Namen  der  Männer,  die  in  der  schwer- 
sten Zeit  mit  unermüdlichem  Fleiss  und  unerschrockenem  Eifer  voran- 
gingen, sollten  stets  mit  Anerkennung  und  Dank  genannt  werden.  Ohne 
Selbstüberhebung  darf  gess^  werden,  dass  die  Homöopathie  in  Deutsch- 
land nicht  nur  ihre  erste  Heimath  gefunden  hat,  sondern  auch  dass  die 
ihr  hier  gewordene  Entwicklung  und  die  ihr  hier  erkämpfte  Anerkennung 
erst  andere  Nationen  zur  Beachtung  gezwungen  hat.  Und  welche  Ver- 
dienste dann  später  diese  sich  um  die  weitere  Entwicklung  und  Verbrei- 
tung auch  erworben  haben,  sie  haben  doch  immer  schon  ein  reiches,  zum 
bauen  vorbereitetes  und  fertiges  Feld  überkommen. 

Nicht  Gleiches  kann  aber  von  dem  Antheil  Deutschlands  in  der  letz- 
tem Zeit  gesagt  werden.  Die  Wahrheit  erfordert  es,  einzugestehen,  dass 
in  den  letzten  zehn  Jahren  Deutschland  nicht  mehr  an  der  Spitze  steht. 
Nicht  etwa,  dass  ein  Bückgang  oder  Stillstand  in  dem  äusseren  Gange  der 
nom(k>pathie  gegen  früher  eingetreten  wäre.  Aber  in  den  anderen  Ländern, 
namentlich  in  Amerika,  England  und  selbst  in  Frankreich,  ist  doch  die  Ent- 
wicklung und  Ausbreitung  eine  verhältnissmässig  grössere  und  glänzendere. 
Vor  Allem  ist  dort  die  äussere  Stellung  der  Homöopathie  eine  ungleich 
gesichertere  und  selbständigere.  Krankenhäuser,  Lehrstühle,  Akademien 
stehen  ihr  zor  Verfügung  in  reichem  Maasse;  Staatseinrichtungen,  städti- 
sche Verwaltungen,  Lebensversicherungen  etc.  nehmen  auf  sie  Bedacht; 
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der  Zudx'ang  der  Aerzte  und  Kranken  ist  reger  und  selbstbewusster.  Mit 
einem  Wort,  die  staatliche  Stellang  und  Anerkennung*  der  Homöopathie 
ist  dort  in  Wort  und  That  eine  vollständige :  ihre  Gleichberechtigung  mit 
der  alteü  Schule  ist  unbestritten;  vielleicht  sogar,  dass  die  Homöopathie 
dieser  voransteht. 

Sicherlich  hat  die  Homöopathie  in  Deutschland  so  festen  Boden  ge« 
fasst,  dass  selbst  ihre  erbittertsten  Gegner  nicht  mehr  von  ihrer  Unter 
drückung  träumen.  Die  auf  vielfältige  und  langjährige  Erfahrung  ge- 
stützte Zuversicht  und  Ueberzeugungstreue  des  Publikums  befestigt  und 
mehrt  sich  mit  jedem  Jahre;  es  giebt  kaum  einen  homöopathischen  Arzt 
in  irgend  einer  Stadt  oder  auf  dem  Lande,  der  nicht  von  Patienten  ge» 
radezu  überlaufen  würde.  Aber  bei  den  Universitäten  und  Regierungen 
ist  sie  nach  wie  vor  ignorirt  und  unvertreten,  und  die  Lehrstühle,  Facul- 
täten  und  Krankenhäuser  sind  ihr  officiell  verschlossen.  Die  jungen  Me- 
diciner  hören  von  ihr  entweder  gar  nichts  oder  nur  Abschreckendes;  sel- 
ten, daßs  einmal  Einer  diesen  künstlich  erzeugten  Widerwillen  soweit 
überwindet,  dass  er  Anstalten  macht,  die  verketzeile  Lehre  einigermassen 
kennen  zu  lernen.  Und  das  Letztere  ist  gerade  nicht  leicht  unter  den 
vorhandenen  Umständen.  Daher  kommt  es,  dass  es  in  Deutschland  über- 
all ganz  wesentlich  an  homöopathischen  Aerzten  mangelt.  Unaufhörlich 
werden  von  vielen  Städten,  grossen  und  kleinen,  homöopathische  Aerzte 
gesucht,  zum  Theil  unter  den  günstigsten  Bedingungen,  aber  meist  er- 
folglos; denn  der  Nachwuchs  fehlt  und.  die  vorhandenen  wechseln  ihren 
Wohnsitz  nicht,  da  sie  durchgängig  über  ihre  Wünsche  beschäftig  sind. 

Unter  diesen  Umständen  konnte  es  auch  nicht  ausbleiben,  dass  die 
Betheiligung  der  homöopathischen  Aerzte  an  der  wissenschaftlichen  Be- 
arbeitung und  Ausbauung  der  Homöopathie  mit  der  Zeit  abgenommen 
hat.  Die  literarische  Beschäftigung  wird  dem  Arzte,  der  die  Aufgalen 
seiner  practischen  Thätigkeit  kaum  zu  erfüllen  vermag,  schwer,  ja  fast 
unmöglich.  So  ist  es  denn  gekommen,  dass  seit  circa  zehn  Jahren  in 
Deutschland  die  homöopathische  Literatur  verhältnissmässig  keinen  hohen 
Aufschwung  nimmt,  wenigstens  gegen  die  der  anderen  Nationen  zurücksteht. 
Es  fehlt  die  früher  überaus  rege  Betheiligung  an  der  wissenschaftlichen, 
theoretischen  und  practischen,  Vervollkommnung  und  Fortentwicklung  der 
Homöopathie.  Dieselbe  bleibt  zum  grossen  Theile  dem  Auslande  allein 
überlassen.  Entbehrt  Deutschland  doch  sogar  seit  dem  Aufhören  der 
„Vierteljahrsschrift"  einer  periodischen  Zeitschrift,  die  im  Stande  wäre, 
grössere  wissenschaftliche  Arbeiten  passend  zu  veröffentlichen. 

Der  sich  immer  mehr  fühlbar  machende  Mangel  an  Aerzten  nament- 
lich hat  von  Zeit  zu  Zeit  Anstoss  gegeben.  Schritte  zu  thun,  um  Abhülfe 
zu  schaffen,  durch  Vorlesungen,  Errichtung  von  Polikliniken  etc.  Aber 
30  lange  nicht  gewisse  Vorbedingungen  erfüllt  sind,  so  lange  namentlich 
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aUe  diese  Jjistreiigimgen  vereinzelt  bleiben  und  der  einheitlichen  Leitung 
entbehren,  so  lange  For  Allem  nicht  ein  allgemeines  Mitarbeiten  an  der 
Lösimg  der  wissenschaftlichen  Fragen  wieder  Platz  greift,  so  lange  also 
nicht  eine  frische  und  lebendige  Betheiligung  an  literarischer  Thätigkeit 
den  particularistischen  Indifferentismus  der  meisten  homöopathischen 
Aerzte  austreibt,  wird  keine  Aussicht  auf  Erreichung  dieser  nächsten  und 
weiteren  Ziele  vorhanden  sein.  £s  ist  schön  und  gut,  durch  gelungene 
HeilaBgen  seinem  Nächsten  zu  helfen  und  sich  und  der  Homöopathie  da- 
durch Anerkennung  zu  verschaffen;  aber  es  ist  offenbar  noch  viel  schöner, 
Jieb^  dieser  Thätigkeit  im  Einzelnen  auch  die  grosse  und  allgemeine 
Sache  der  Homöopathie  nicht  zu  vergessen,  sondern-  fleissig  Steine  zu  dem 
grossen  £an  mit  zu  liefei'u,  der  allein  den  wahren  Halt  giebt  und  die 
vereinzelte  Thätigkeit  im  engen  Kreise  weitaus  überdauert  Hat  das  ver- 
gangene Jahr  mit  seinen  grossen  Ereignissen  die  Deutschen  aus  ihrer  po-' 
litischen  Isolirtheit  und  Zerfahrenheit  zu  reissen  vermocht,  sollte  denn 
nicht  auch  ein  Theil  dieses  gewaltigen  Aufschwungs  genügen,  den  Indiffe- 
r^tismns  zu  verjagen,  in  den  die  grosse  Mehrzahl  der  homöopathischen 
Aerzte  seit  Jahren  versunken  zu  sein  scheint?  Sicher  fehlt  es  der 
deutschen  Homöopathie  nicht  an  den  nöthigen  Kräften  und  noch  weniger 
ihren  derzeitigen  Vertretern  an  dem  guten  Willen.  Beides  ist  in  vollem 
Maasse  vorhanden;  daran  kann  Niemand  zweifeln«  Es  bedarf  aber  des 
^\nsto96e8  imd  der  Vereinigung  der  einzelnen  Kräfte  zu  gleichem  und  ge- 
regeltem Streben. 

Biesen  Anstoss  und  die  Hand  zur  Vereinigung  zu  geben,  war  allein 
die  Absicht  der  Unterzeichneten,  als  sie  sich  entschlossen,  mit  der 
(jrändung  einer  neuen  Zeitschrift  vor  die  Gesammtheit  der  deutschen 
homdopathischen  Aerzte  zu  treten  und  sie  zur  frischen  Betheiligung  auf- 
zttfordem. 

Wenig  Worte  werden  hinreichen  nach  dem  eben  Gesagten,  um  die 
spedelle  Tendenz  der  ,Jnternationalen  Homöopathischen  Presse"  zu  be- 
zeichnen; hoffentlich  bedarf  das  Unternehmen  selbst  bei  keinem  Anhänger 
unserer  Lehre  erst  noch  eines  Wortes  der  Vertheidigung  für  seine  Be- 
rechtigung und  für  seine  Sach-  und  Zeitgemässheit. 

Ueberblickt  man  die  gegenwärtigen  Zustände  der  gesammten  medi- 

cinischen  Wissenschaft  und  prüft  man  kritisch  das  Resultat  der  Arbeiten 

^0  vieler  Jahrhunderte  auf  diesem  Gebiete,  so  kann  man  sich  zwar  mit 

einer  gewissen  berechtigten  Befriedigung  des  Errungenen  erfreuen,  aber 

noch  weniger  wii'd  man  unterlassen  dürfen,  seine  Aufmerksamkeit  auf  das 

Unfertige  und  die  Mängel  zu  richten,  welche  den  Bau  der  medicinischen 

Wissenschaft  als  noch  weit  von   der  Vollendung  entfernt  kennzeichnen. 

Ohne  auf  Detail -Erörterungen  einzugehen,  soll  hier  nur  betont  werden, 

dass  während  die  „Universitäts-Medicin"  das  Gebiet  der  Physiologie  und 

1* 
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Pathologie  rüstig  bearbeitet,  ohne  Therapeuten  bilden  zu  können,  die 
Homöopathie  es  sich  ira  Wesentlichen  zur  Aufgabe  gestellt  hat,  eine 
Therapie  auf  festen  Principien  zu  gründen  und  aufzubauen.  Diese  Lehre 
bildet  mithin  gewissermassen  das  nothwendige  Complement  zu  den  Arbeiten 
der  physiologischen  Schule  im  Gesammtgebiet  der  Medicin.  Erwägt' man 
nun  femer  den  Umstand,  dass  weder  geflissentliches  Ignoriren,  noch  offene 
Befehdung  im  Laufe  von  sechs  Decennien  vermochten,  diese  junge, 
aufstrebende,  essentiell- therapeutische  Schule  todt  zu  schweigen  und 
niederzukämpfen;  unterziehen  wir  auch  den  Umstand  besonderer  und 
aufmerksamer  Berücksichtigung,  dass  die  Resultate  der  Experimental- 
Physiologie  und  Pathologie  bewusst  und  unbewusst  unsere  gegenwärtigen 
Gegner  dahin  führen  werden  und  müssen,  das  „Aehnlichkeit^gesetz^'  und 
die  Wirkungseigenthümlichkeit  molecularer  Arzneistoffe  anzuerkennen: 
so  leuchtet  ein,  dass  es  nicht  in  unserer  Absicht  liegen  kann,  mit  der  neu 
zu  begründenden  Zeitschrift  ein  Organ  des  Dogmatismus  und  der  Polemik 
gegen  Andersdenkende  ins  Leben  zu  rufen.  Denn  so  wenig  man  sich  der 
Einsicht  verschliessen  darf,  dass  die  Erkenntniss  des  Wahren  durch  den 
Widerstreit  differenter,  individueller  Anschauungen  gefördert  werden  kann, 
so  ist  doch  auch  nicht  in  Abrede  zu  stellen,  dass  sobald  die  Polemik  mehr 
eine  bestimmte  Partei  und  Person,  als  die  Sache  ins  Auge  fasst  und  zum 
Object  ihrer  Angriffe  erwählt,  sie  um  so  geringere  Aussicht  geniesst,  den 
Gegner  zur  gewünschten  Ansicht  zu  bekehren,  da  die  bei  solchem  Ver- 
fahren unvermeidliche  Erregung  von  Affect  und  Leidenschaft  selbst  der 
bereitwilligsten  Bemühung  des  Intellects  sich  mit*  unbekannten  oder  an- 
bequemen Yorstellungsreihen  eingehend  zu  beschäftigen  und  sich  dieselben 
anzueignen,  behindernd  in  den  Weg  tritt.  Es  wird  demnach  nur  die  be- 
rechtigte wissenschaftliche  Polemik  in  den  Grenzen  streng  objectiver 
Darstellung  zu  üben  sein. 

Von  diesem  Gesichtspunct  aus  wird  nun  die  neue  Zeitschrift  vor 
Allem  die  Tendenz  verfolgen,  ihre  Leser  (und  zu  diesen  sollen  ausser  den 
homöopathischen  Aerzten  Deutschlands  und  der  übrigen  Länder  auch  die 
vorurtheilsfrcien,  unbefangener  und  selbständiger  Prüfung  zugänglichen 
Aerzte  der  physiologischen  Schule  gerechnet  werden),  mit  den  Resultaten 
der  Forschung  und  Beobachtung  homöopathischer  Aerzte  des  In-  und  Aus- 
landes bezüglich  der  theoretischen  Feststellung  und  practischen  Verwerthung 
der  homöopathischen  Grundsätze  bekannt  zu  machen,  zugleich  aber 
auch,  indem  von  dem  Entwicklungsgange  und  den  wissenschaftlichen 
Bewegungen  der  medicinischen  Disciplinen  insgesammt  fortlaufend  Notiz 
genommen  wird,  den  Ausbau  und  die  Vervollkommung  der  homöopa- 
thischen Lehre  systematisch  zu  fördern  und  dadurch  zugleich  deren  all- 
gemeine und  staatliche  Anerkennung  heben  zu  helfen.  Es  werden  dem- 
nach nicht  nur  in  den  Disciplinen  der  Pathologie,  Therapie  und  Pharmako- 


•       « 


—    5    -^ 

dynamik  nach  den  Richtnngen  der  Theorie  und  der  Praxis  diejenigen  Er- 
scheinungen nnd  Thatsachen  znr  Kenntnissnahme  ihrer  Leser  gebracht 
werden,  welche  geeignet  sind,  entweder  als  Belege  für  den  Werth  der 
homöopathischen  Heilmethode  betrachtet  oder  als  vermittelnde  Data  für 
neue  Gesichtspunkte  zur  Yervollkommnang  derselben  benutzt  zu  werden, 
sondern  es  soll  auch  speciell  versucht  werden,  auf  4em  Gebiete  der  Ophthal- 
mologie, Chirurgie,  Gynäkologie,  Balneologie  undPharmacie  dei^jenigen 
Beobachtungen  und  Versuchen  Rechnung  zu  tragen,  welche  die  Yortheile 
zu.  demonstriren  im  Stande  sind,  die  für  den  Praktiker  in  diesen  Fächern 
ans  der  Eenntniss  und  aus  der  Anwendung  der  homöopathischen  Methode 
ia  verschiedenen  Fällen  dieses  Ressorts  erwachsen.  Die  „Internat.  Hom. 
Prese'^  wird  mithin  gewissermassen  in  zwei  Abtheilungen  zerfallen,  indem 
sie  einerseits  durch  Originalarbeiten,  besonders  im  Bereiche  der  Pharma- 
kodynamik und  speciellen  Therapie,  selbständig  die  Entwickelung  und 
Vervollkommnung  der  Homöopathie  anstrebt,  andrerseits  sämmtliche 
Leistungen  und  Arbeiten  des  In-  nnd  Auslandes  im  Felde  der  Homöopathie 
und  physiologischen  Medicin  fortwährend  verfolgt  und  davon  das  Wissens- 
werthe  und  Brauchbare  Auszugsweise  in  fortlaufenden  Referaten  zusammen- 
stellt mid  kritisch  beleuchtet. 

£s  liegt  auf  der  Hand,  dass  zur  Bewältigung  dieser  Aufgabe,  wenn 
sie  die  oben  bezeichneten,  zur  Gründung  des  Unternehmens  veranlassen- 
den Ziele  nur  annähernd  erreichen  soll,  die  Kraft  eines  einzigen,  ohnedies 
von  seinen  praktischen  Berufsgeschäften  in  Anspinich  genommenen  Arztes 
nicht  ausreichen  würde.  Und  da  ohnedies  eine  gewisse  Einseitigkeit  in 
der  Leitung  bei  der  Redaction  principiell  vermieden  werden  muss,  so 
haben  sich  die  Unterzeichneten  dahin  vereinigt,  als  Redactoren  gemein- 
schaftlich das  Werk  in  die  Hand  zu  nehmen,  in  der  Art,  dass  ein  Jeder 
selbständig  die  Redaction  der  ihm  zugewiesenen  einzelnen  Digciplin  zu 
vertreten  und  innerhalb  seines,  soweit  es  thunlich  ist,  streng  geschiedenen 
Bezirks  die  möglichste  Vollständigkeit  und  Uebersichtlichkeit  zu  erstreben 
haben  wird.  Dem  hierzu  unter  freier  Vereinbarung  der  Betheiligten  er- 
wählten Ober-Redacteur  wird  die  Sorge  obliegen,  dass  bei  dieser  Vielheit 
doch  die  Einheit  gewahrt  bleibe  und  das  gerechte  Maass  weder  nach 
oben  noch  unten  irgendwie  verletzt  werde. 

Die  Gesammt-Redaction  hat  für  jetzt  Dr.  Clotar  Müller  übernommen. 

Um  den  mit  der  Literatur  des  Auslandes  nothwendigen  Verkehr 
fortwährend  zu  erhalten  und  keiner  werthvoUen  Leistung  in  dieser 
Beziehung  verlustig  zu  gehen,  ist  noch  speciell  die  Anordnung  getroffen 
worden,  dass 

I)r.  Schädler  in  Bern  die  französische, 
^  Süss-Hahnemann  in  London  die  englische, 
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Dr.  TietEe  in  Philadelphia  j  ^^  amerikanische, 

„    Brückner  in  Basel  ) 

„    Held  in  Rom  die  italienische, 

„    V.  Balogh  in  Pest  die  ungarische, 

„    BojanuB  in  Moskau  die  russische, 

„    V.  Kaoskowsky  in  Lemberg  die  pohlische, 

„    Liedbeck  in  Stockholm  die  schwedische, 

„    Siemsen  in  Kopenhagen  die  dänische, 

„    Eallenbaoh  in  Utrecht  die  holländische  Literatur 
übernimmt  und  möglichst  eine  fortlaufende  Kevue  der  betreffenden  ein- 
schlagenden Arbeiten  und  Erscheinungen  liefert. 

Endlich  wird  noch  Dr.  Schwabe  in  Leipzig  bedacht  sein,  speciell 
der  homöop.  Pharmacie,  soweit  deren  Feld  in  die  Grenzen  des  Blattes 
fällt,  die  nöthige  Aufmerksamkeit  zu  widmen. 

Medic-Rath  Dr.  BäJir  in  Hannover. 
Dr.  med.  Fischer  in  Weingarten. 

„       „     Gerstel  in  Wien. 

„      „     Gtoullon  in  Weimar. 

„       „     Heimgke  in  Leipzig. 

„       „    Kafka  in  Prag. 

„      „     Löscher  in  Lübben. 
Sanitäts-Rath  Dr.  Mayländer  in  Berlin. 
Dr.  med.  Müller  in  Leipzig. 

„      „      Payr  in  Passau. 
Prof.  Dr.  Brapp  in  Rottweil. 
Dr.  med.  Sorge  in  Berlin. 
Sanitäts-Rath  Dr.  med  Stens  in  Berlin. 


I. 

I 

Die  homöopathische  Therapie  ein  nothwendiges  Comple- 
ment  zur  Pathologie  der  physiologischen  Schule. 

Von  Dr.  C.  Heinigke. 

Im  Jahre  1851  schrieb  Wunderlich  im  70.  Bd.  der  Schmidt'schen 
Jahrbücher  über  einen  Plan  znr  festeren  Begründung  therapeutischer 
Erfahrungen  unter  andern  folgender  Massen: 

..In  pathologischen  Dingen  sind  principiell  alle  wissenschaftlichen 
Aerzte  mit  einander  einig;  in  der  Therapie  aber  gilt  es  heut  zu  Tage  zu 
sagen,  was  man  wäl  und  wie  man  will.  £s  gab  einmal  eine  Zeit,  und 
sie  ist  noch  nicht  lange  hinter  uns,  wo  der  Ausspruch:  einen  Kranken 
nach  den  Begeln  der  Kunst  behandeln  einen  Sinn  hatte.  Der  Sinn  des 
Aasdrucks,  ja  der  Ausdruck  selbst,  ist  uns  heutigen  Tags  fast  abhanden 
gekommen.  Anstatt  der  doctrinären  Starrheit  begegnen  wir  heute  der 
vollendetsten  therapeutischen  Ajiarchie,  dem  rohesten  Empirismus,  Char- 
latanismus  und  der  Verwerfung  jeder  Therapie. 

Schon  die  schnell  wechselnden  therapeutischen  Systeme,  wie  das 
antigastrische,  das  Brown'sche,  die  Herrschaft  der  Blutentziehungen,  die 
^Vnwendang  der  zuTor  für  giftig  gehaltenen  Mittel  in  stärkster  Dosis 
mnssten  Zweifel  über  die  Unfehlbarkeit  desselben  erregen,  welche  nicht 
durch  die  Annahme  der  Aenderung  des  Krankheitscharacters  ganz 
beruhigt  werden  konnten.  Die  Homöopathie  aber  brachte  ihnen  einen 
noch  empfindlicheren  Stoss  bei;  und  unter  dem  Publicum  nicht  allein, 
das  nach  dem  Erfolg  urtheilt,  auch  unter  den  Aerzten  selbst  fing  die 
Meinung  an  Platz  zu  greifen,  dass  denn  doch  vielleicht  die  altherge- 
brachten Mittel  und  Methoden  in  gefährlichen  Krankheiten  nicht  g^nz  so 
absolut  und  unumgänglich  noth wendig  seien,  als  man  bisher  geglaubt 
hatte.  Unterdessen  war  man  bei  Beobachtung  des  Kranken  selbst  auf 
ganz  andere  Bahnen  gekommen.  Die  Erforschung  der  reellen  Yeränder- 
nngen  im  kranken  Leibe  nahm  alles  Interesse  in  Anspruch  und  gab 
raschere  und  palpablere  Resultate,  als  die  Prüfung  der  Heilmethoden. 
Und  das  Studium  der  pathologischen  Anatomie  gab  nicht  nur  eine  Rich- 
^,  welche  die  Aufmerksamkeit  von  der  Therapie  ablenkte,  sondern  sie 
stimmte  auch  die   Hoffnung  auf  den  Erfolg  einer  Therapie   überhaupt 
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herab.  Die  grossen  Zerstömiigen,  die  man  in  der  Leiche  fand,  die  massen- 
haften Exsudate,  die  die  Organe  bedecken,  mnssten,  als  man  erst  anüng- 
mit  ihnen  vertraut  zu  werden,  dem  Beobachter  imponiren.  Wie  konnte 
man  hoffen  mit  den  kleinen  Mitteln  der  Apotheke  gegen  solche  ausge- 
dehnte Verwüstungen  zu  streiten.  Noch  ein  weiterer  Grund  der  Abneigung 
gegen  die  Therapie  liegt  in  einem  Nichtverstehen  deijenigen  neuen 
Eichtung  der  Medicin,  welche  man  die  physiologische  nennt.  Manche 
wähnen,  bei  dieser  Bichtung  müsse  sich  Alles  erklären  lassen 
und  wollen  nicht  glauben,  was  sie  nicht  begreifen  können» 
Als  ob  -nicht  feste  Thatsachen  ein  würdiger  Inhalt  einer 
Wissenschaft  wären!  Die  Unerklärlichkeit  eines  Factums  ist 
niemals  ein  Beweis  gegen  seine  Existenz.  Alle  diese  augegebenea 
Verhältnisse  vermochten  wohl  einen  Zweifel  gegen  die  Therapie  zu  recht- 
fertigen;  Beweise  gegen  sie  sind  sie  nicht,  höchstens  gegen  die  eine  oder 

die  andere  therapeutische  Methode." .     .     .     ^ 

„Das  Gedeihen  einer  Wissenschaft  beginnt  erst  damit,  dass  sie  sich 
exacter  Methoden  der  Forschung  bedient.  Die  Therapie  stellt  nur  ein 
Aggregat  von  geglaubten  und  bestrittenen  Erzählungen  und  Begeln  dar, 
sie  ist  keine  Wissenschaft,  weil  es  ihr  an  Methode  fehlt.  Wenn  von 
vielen  Seiten  her  verlangt  und  versucht  wurde,  der  Therapie  eine  wissen- 
schaftliche Form  zu  geben,  so  hätte  man  mit  besserem  Erfolge  erst  danach 
trachten  sollen,  ihr  eine  ihren  Zwecken  und  Bedürfnissen  entsprechende 

wissenschaftliche  Methode  festzustellen." 

.  .  .  .  „wir  wollen  nicht  den  Grad  der  Verderblichkeit  eines  Mittels 
prüfen,  sondern  den  Grad  der  Sicherheit  seines  Nutzens  und  die  Punkte 
erfahren,  wo  dieser  Nutzen  zu  erwarten  ist.  Es  hängt  das  Vorkommen 
dieser  Verhältnisse  von  Seiten  der  bisherigen  Statistik  damit  zusammen, 
dass  man  ganz  falsche  Fragen  der  Statistik  vorlegt.  Nicht  das  ist  zu 
fragen,  wie  wirkt  ein  Mittel  gegen  ein  Ding  Namens  Pnen-- 
monie,  Namens  Typhus,  sondern  wie  wirken  sie  auf  Menschen, 
welche  infiltrirte  Lungen,  geschwürige  Därme  haben,  bei 
denen  aber  zugleich  die  verschiedensten  andern  Organe  in 
mannichfach  ungewöhnlichem  Zustande  sich  verhalten  können. 

Wir  wenden  das  Kurverfahren  an,  wo  e» 

uns  indicirt  scheint,  ganz  unbekümmert  um  den  Namen  der  Krankheit; 
wir  trennen  die  Fälle,  wo  es  nützte,  gleichgiltig  liess,  oder  schadete,  wo 
es  dieses  oder  jenes  Phänomen  hervorrief,  mässigte  oder  steigerte,  und 
untersuchen  nun,  was  in  jeder  dieser  Reihen  die  dahin  fallenden 
Krankheitsfälle  Uebereinstimmendes  zeigen  und  werden  dabei 
nicht  immer  gleiche  Krankheitsnamen,  dagegen  Zustände 
finden,  die  bei  heterogenen  Benennungen  doch  als  therapeu- 
tische Objecto  comparabel  sind."  — 


—    9    — 

In  der  im  Jahre  1868  erfolgten  Ausgabe  des  bekannten  Werkes' 
desselben  Verf.  über  „das  Verhalten  der  Eigenwärme  in  Krankheiten^^ 
öaden  wir  im  Capitel  ,^nenmonie''  einen  Passns,  welcher  weiter  ftir  die 
Besprechung  unseres  Thema  aufmerksame  Beachtung  verdient.  Zwar 
habe  ich  bereits  auf  diese  Stelle  in  meiner  Schrift  über  „die  Principien  ^ 
der  Homöopatlue"*  eingehend  Bezug  genommen;  doch  sehe  ich  mich 
genöthigt  zum  Yerständniss  des  Folgenden  dem  Leser  die  für  unser  Thema 
nns  interessirenden  Ansichten  Wunderliches  mit  seinen  eigenen  Worten 
noehmals  an  diesein  Orte  zu  wiederholen: 

„Dieses  mannigfaltige  Verhalten  des  Temperaturgangs,  das  nach  dem 
Gesagten  keineswegs  als  regellose  Zufälligkeit  erscheinen*  kann,  dürfte 
darauf  hinweisen,  dass  mit  dem  Ausdruck  Pneumonie  Affectionen  sehr 
diferenter  Art  bezeichnet  werden«  Auch  schon  die  anatomische  Forschung 
hat  diess  längst  zu  erkennen  angefangen;  und  die  croupösen,  hämorrha- 
gischen, serösen,  eitrigen,  jauchigen  Pneumonien,  die  Lobularpneunomie 
etc.  stellen  Verschiedenbeiten  dar  von  so  grosser  Bedeutung,  dass  sie  mit 
Nothwendigkeit  als  differente  Krankheitsprocesse  angesehen  werden  müssen. 

Aber  es  möchte  nicht  wohl  in  Abrede  gestellt  werden  können,  dass 
auch  Formen,  wenn  sie  vorläufig  noch  anatomisch  für  identisch  erachtet 
werden,  doch  in  sehr  wesentlichen  Punkten  divergiren  können  und  dass 
ausser  der  verschiedenen  anatomischen  Gestaltung  der  Resultate  des  Pro- 
cesses  auch  die  ätiologischen  Verhältnisse  Differenzen  bedingen  können, 
welche  manche  unter  demselben  Ausdruck  zusammengefasste  Erkrankungen 
wesentlich  von  einander  trennen. 

Die  Aufstellung  einer  Krankheitsform  Pneumonie  ist  kaum  eine 
weniger  irrthOmliche  und  oberflächliche  Zusammenfassung,  als  wenn  man 
alle  mit  entzündlichen  Vorgängen  verlaufende  Hautkrankheiten  unter  dem 
Aosdmck  Dermatitis  zusammenwerfen  würde.  Jene  Aufstellung  ist  nur 
danun  entschuldigbar,  weil  es  vielfach  nicht  gelingt,  während  des  Lebens 
die  Diagnose  schärfer  zu  treffen  und  die  einzelnen  wesentlich  differenten 
Vorgänge  auseinanderzuhalten,  ja  sogar,  weil  diese  selbst  in  ihren  wesent- 
lichen Unterschieden  zum  Theil  noch  gar  nicht  zu  fixiren  sind. 

Die  Symptomatik  hat  zwar  bereits  eine  Anzahl  von  Momenten  auf- 
gedeckt, welche  auf  verschiedene  Vorgänge  in  den  Lungen  bei  den  als 
Pnemnonie  bezeichneten  Erkrankungen  hinweisen.  Aber  man  wird  ein- 
räumen müssen,  dass  die  Mittel  der  Symptomatik  für  die  differentielle 
Diagnose  noch  sehr  dürftig  sind. 

Die  Thermometrie  ist  im  Stande,  diese  Hilfsmittel  nicht  unbeträcht- 
lich zu  erweitern;  doch  muss  man  bekennen,  dass  auch  sie  noch  viele 
Lücken  gelassen  hat,  und  man  darf  sich  der  Einsicht  nicht  verschliessen. 


Leipzig  1871,  Schwabens  Verl. 
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dass  auch  mitsammt  den  Leistungen  der  Thermometrie  unsere  Kenntnisse 
und  unsere  Beurtheilung  pneumonisch  Kranker  noch  sehr  fragmenta- 
risch sind." 

Mit  diesen  in  den  angeführten  Sätzen  enthaltenen  Anschauungen 
eines  anerkannt  hervorragenden  klinischen  Universitätslehrers  stimmt  der 
homöopathische  Arzt  insofern  ttberein,  als  er: 

1)  Mit  der  Erkenntniss  der  Mängel  der  pathologischen  Formal- 
diagnostik derselben  keinen  absoluten,  sondern  nur  einen  relativ  wissen- 
schaftlichen Werth  zugesteht.  Denn  sie  soll  nur  dazu  dienen:  erstens  den 
Arzt  auf  dem  ausgedehnten  Gebiete  der  Krankheitszustände  zu  orieotiren 
und  allgemein^  Schemata  aufzustellen,  unter  welche  ein  concreter  Krank- 
heiisfall  seinen  Merkmalen  nach  subsumirt  werden  darf;  zweitens  der 
ärztlichen  Beurtheilung  wenn  auch  keine  untrüglichen  Kriterien,  so  doch 
immer  eine  Anzahl  von  Daten  zu  gewähren,  wonach  ein  approximativ 
zutreffendes  Urtheil  über  Dauer,  Verlauf  und  Ausgang  eines  Krankheits- 
falls abgegeben  werden  kann. 

2)  Annimmt,  dass  durch  vielfache  Beobachtungen  als  sicher  con- 
statirte  Thatsachen  immerhin  einen  würdigen  Iphalt  für  eine  Wissenschaft 
bilden,  wenn  auch  die  Erklärung  des  naturgesetzlichen  Zusammenhangs 
dieser  Thatsachen  mit  allen  Details  des  stattfindenden  Causalnexus  in  be- 
friedigender Weise  noch  nicht  gegeben  werden  kann. 

3)  Die  Selbständigkeit  der  Therapie  als  wissenschaftliche  Disciplin 
postulirt,  da  ihr  Inhalt  aus  dem  pathologischen  Material  allein  weder 
umnittelbar  geschöpft  werden,  noch  mittelbar  durch  Syllogistik  daraus 
gewonnen  werden  kann,  da  das  heterologe  Element  der  Arzneimittel- 
wirkungen am  lebenden  Organismus  dem  pathologischen  Element  als 
vollständig  gleichwerthiges  Aequivalent  coordinirt  werden  muss,  wenn 
man,  wie  erforderlich,  doctrinäre  und  arbiträre  Urtheile  bei  Begründung 
dieser  Disciplin  vermeiden  will. 

Aus  diesen  unseren  mit  Wunderlich  *s  Anschauungen  vollständig  har- 
monirenden  Ansichten  ergiebt  sich  endlich  auch,  dass  wir  bei  einem 
selbständigen  Heilverfahren  uns  weniger  um  den  Namen  der  Krank- 
heit kümmern  dürfen.  Sondern  vielmehr  solche  Gesichtspunkte  zu  gewinnen 
suchen  müssen,  von  welchen  aus  wir  Reihen  von  Krankheitszustän- 
den  auch  bei  heterogenen  Benennungen  doch  als  therapeu- 
tische Objecto  für  comparabel  untereinander  befinden. 

Wie  im  Jahre  1851  so  besitzt  nach  Ablauf  von  20  Jahren  die  phy- 
siologische Schule  noch  keine  Therapie  als  selbständige  wissenschaft- 
liche Disciplin,  sondern  nur  als  dürftiges  Appendix  zur  Pathologie,  da  die 
von  dem  genannten  Autor  geforderten,  ,,ihren  Zwecken  und  Bedürfnissen 
entsprechende  wissenschaftliche  Methode"  von  dieser  Schule  noch  nicht 
festgestellt  worden  ist 
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(In  Parenthese  sei  es  gestattet  an  diesem  Orte  unser  Bedaneiii  aus- 
zudrftcken,  dass  Wunderlich  bei  seiner  Eenntniss  des  Kernes  der  Lehren 
eme9Paracelses,Sydenham,Hahnemann,Badeniacheru.A.undbei 
seinem  auf  dem  Grebiete  pathologischer  Forschung  bewährten  Scharfsinn 
es  ansser  Acht  Hess  auch  fttr  diese  hintangesetzte  Disciplin  die  Initiative 
einer  Reform  der  klinischen  Medicin  als  Lehrer  zu  ergreifen.) 

Wie  bereits  angedeutet,  sind  es  hauptsächlich  zwei  medicinische  Dis- 
dplinen,  die  Pathologie  und  Pharmakologie,  welche  gewissermassen  die 
Bausteine  enthalten,  aus  welchen  der  Aufbau  der  dritten  gleichberech- 
tigten Disciplin,  der  Therapie,  geschehen  muss,  und  es  handelt  sich  dem- 
nach, da  das.  Material  im  Wesentlichen  bereits  vorhanden,  besonders 
darum,  einen  Grundriss  oder  einen  Plan  zu  entwerfen,  nach  welchem 
di^es  Gebäude  zweckmässig  und  den  wissenschaftlichen  Anforderungen 
entsprechend  aufgeführt  werden  kann.  Da  nun  aber  „Therapie^'  —  im 
engoren  Sinne  —  die  Lehre  bedeutet,  nach  welcher  Krankheitszustände 
in  directer  Weise  in  die  Normen  gesunder  Lebenszustände  zurückgeführt 
werden  sollen,  so  müssen  die  diese  Lehre  constituirenden  Sätze,  insofern 
sie  das  ärztliche  Handeln  leiten,  die  Regeln  enthalten,  nach  welchen 
von  dem  Arzte  verfahren  werden  soU.  Diese  Disciplin  wird  demnach  von 
der  bekannten  Basis  pathologischer  und  pharmakologischer  Erkenntnisse 
auslaufend  gewissermassen  wie  eine  Pyramide  sich  zugipfelnd  mit  einer 
för  die  grosse  Summe  von  Fällen  geltenden  Prindpalregel  abschliessen. 
In  Folge  dessen  muss  diese  Disciplin,  soll  sie  anders  ein  einheitliches 
wissenschafUiches  Ganze  bilden  und  nicht  als  Gonglomerat  heterologer 
Sätze  erscheinen,  das  Gepräge  einer  Methode  tragen  müssen.  Erinnert 
sei  hierbei,  dass  auf  dem  Gebiete  der  Naturforschung  Gesetz  und  Regel 
nnr  durch  inductives  Schlussverfahren  gefunden  werden  können,  wonach 
die  Bestätigung  ihrer  Richtigkeit  durch  das  deductive  Verfahren  erfol- 
gen muss. 

Die  homöopathische  Heilmethode  repräsentirt  nun  (um  bei  dem 
gebrauchten  bildlichen  Ausdrucke  zu  bleiben)  eine  derartige  Pyramide  der 
therapeutischen  Disciplin,  welche  auf  der  Basis  pathologisch-pharmakolo- 
g^her  Erkenntnisse  sich  erhebend  im  Aehnlichkeitsgesetze  gipfelt. 
—  Verweilen  wir  ein  wenig  bei  der  Betrachtung  dieses  Baues.  — 

Es  ist  ein  öffentliches  Geheimniss,  dass  die  zur  Zeit  in  der  Wisßen- 
%haft  übliche  pathologische  Systematik  nur  den  Werth  conventioneller 
(^ütigkeit  beanspruchen  kann,  da  sie  der  Natur  der  Sache  d.  h.  dem 
Wesen  der  Erankheitsprocesse  nicht  entspricht.  Da  ein  gegebener  Krank- 
lieitsznstand  das  vereinigte  Resultat  einer  bestimmten  Krankheitsursache 
niit  dem  vorhandenen  Bedingungscomplex  einer  individuellen  Organisation, 
einer  individuellen  Körperconstitution  ist,  so  müssten  wir  den  vollständigen 
^^lick  in  den  gesammten  Causalnexus  und  in  den  Ablauf  eines  Krank- 
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heitsprocesses  besitzen,  wollten  wir  haltbare  Eintheilongsgrttnde  aufstellen, 
unter  welche  wir  die  von  der  beobachteten  Norm  physiologischer  Lebens- 
vorgänge abweichenden  Functionserscheinungen  des  lebenden  Organismus 
classificiren  könnten.  Eine  derartige  der  Natur  oder  dem  Wesen  der 
Krankheiten  entsprechende  Pathalogie  besitzen  wir  jedoch  zw  Zeit  noch 
nicht;  was  wir  davon  besitzen,  ist  kaum  mehr  als  ein  wissenschaftlicher 
Nothbehelf,  ein  Schematismus,  vermittelst  welchem  wir  Gruppen  ablau- 
fender Krankheitserscheinungen  meist  unter  anatomische  Gesichtspunkte 
zusammenfassen.  Da,  nun  bei  dieser  Eintheilung,  bei  welcher  die  anato- 
mische Localisation  eines  krankhaften  Lebensvorgangs  für  die  gesammt^ 
Auffassung  und  Beurtheilung  des  ungenügend  bekannten  ursächlichen 
Krankheitsverhältnisses  massgebend  wird,  heterogene  Krankheitszustände 
unter  ein  und  dasselbe  pathologische  Schema  untergeordnet  und  als  iden- 
tische in  der  Hauptsache  dargestellt  werden,  so  leuchtet  schon  ausdiesem 
Grunde  zur  Genüge  ein,  dass  eine  naturwissenschaftliche  Therapie  die  zur 
Zeit  giltigen  pathologischen  Formen  zwar  berücksichtigen,  aber  nicht 
auf  dieselben  in  dem  Grade  sich  stützen  darf,  dass  die  Regeln  für  das 
Heilverfahren  zum  einen  Theil  aus  diesem  Schematismus  abgeleitet 
werden.  Bei  dem  Mangel  einer  ätiologischen  oder  essentiellen  Pathologie 
ist  es  jedenfalls  zweckmässiger  und  richtiger,  den  Fordei*ungen  einer 
wissenschaftlichen  Therapie  dadurch  gerecht  zu  werden,  dass  man  die 
Totalität  der  am  Individuum  in  objectiver  und  subjectiver  Weise  sich 
manifestirenden  von  der  physiologischen  Norm  abweichenden  Erschei- 
nungen in  Betracht  zieht  und  dieses  nuancirte  Bild  eines  concretenKrauk- 
heitszustandes  unbeirrt  von  dem  pathologischen  Schema  als  Object  thera- 
peutischen Handelns  hinstellt  Dabei  versteht  sich  von  selbst,  dass,  je 
mehr  wir  mit  unserer  Erkenntniss  im  Stande  sind,  den  Zusammenhang 
der  vorliegenden  Krankheitserscheinungen  zu  ergründen  und  die  Reihen 
der  primitiven  von  den  consecutiven  Functionsanomalien  zu  sondernt 
unsere  Auffassung  der  dieses  Krankheitsbild  constituirenden  Züge  eine 
um  so  correctere  sein  wird,  und  dass  die  auch  für  die  Therapie  mass- 
gebenden charakteristischen  Eigenthümlichkeiten  um  so  schärfer  hervor- 
treten werden.  Es  ist  Sache  des  untersuchenden  und  beobachtenden 
Arztes,  den  constatirten  Erscheinungen  Rechnung  zu  tragen,  ohne  ihrem 
Causalnexus  durch  willkürliche  Erklärungen  Gewalt  anzuthun.  Die  ein- 
gehende Rücksichtnahme  auf  alle  Einzelheiten  des  concreten  Krankheits- 
zustandes, ohne  durch  schwankende  Theorien  das  Urtheil  über  einen  der 
Wissenschaft  nach  unklaren  Zusammenhang  der  Vorgänge  befangen  zu 
machen  und  auf  Abwege  zu  leiten  ist  aber  die  erste  Fordeinmg,  welche 
die  homöopathische  Heilmethode  an  diejenigen  stellen  muss,  welche  sie 
ausüben  wollen. 

Der  andre  Theil  der  für  die  Basis  einer  wissenschaftlichen  Therapie 
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erforderlichen  Summe    von  Eikeuntnissen    kami    nur   dem  Gebiete  der 
Fhannakologie  entnommen  werden.    Wir  verstehen  nnter  Pharmakologie 
hier  nicht  allein  die  Eenntniss  von  der  Beschaffenheit  einer  Reihe  von 
Arzneistoffen  nach  ihren  physikalischen  nnd  chemischen  EigenthOmlich- 
keiten,  sondern  bei  weitem  mehr  noch  die  Kenntniss  ttber  ihr  Yerhältniss 
zu  den  Lebensänssenmgen  des  Organismus  und  seiner  Theile,  sobald  sie 
nut  demselben  in  innige  Berfihrnng  gebracht  werden.    Selbstverständlich 
kann  die  alleinige  Eenntniss  der  physikalischen  und  chemischen  Eigen- 
thümlichkeiten  eines  Axzneistoffs  an  und  für  sich  uns  nicht  das  Material 
zu  den  Prämissen  gewähren,   aus  welchen  wir  Schlüsse  zu  bilden  ver- 
möchten über  sein  Verhalten  zum  menschlichen  Organismus  und  dieses 
wiederum  ihm  gegenüber;  diess  kann  nur  a  posteriori  durch  Beobachtung 
nnd  Yersnch  festgestellt  werden.     Dabei  finden  wir,    dass  durch  einen 
gewissen  incorporirten  Arzneistoff  der  Functionsmodus  eines  oder  meist 
mehrerer  Organe  des  Körpers  verändert,  d.  h.  von  den  physiologischen 
Zuständen  abweichend  gestaltet  wird.  Das  Yerhältniss  der  Wirkung  orga- 
nischer Gewebstheüe  auf  die  Berührung  hin  mit  einem  Arzneistoff  als 
Ursache  bezeichnen  wir  aber  mit  dem  Ausdruck  „Reaction",  weil  in 
der  an  den  organischen  Gewebstheilen  zu  Stande  kommenden  Wirkung 
das  Element  (der  den  Organismen  eigenthftmlichen)  Selbstthätigkeit 
mit  inbegriffen  ist    Da  der  Organismus  sich  also  nicht  passiv;  sondern 
activ  den  auf  ihn  wirkenden  Ursachen  gegenüber  verhält,  die  Wirkungen 
auf  Ursachen  hin  in  lebenden  Organismen    nach   anderen  Formen  und 
Verhältnissen  erfolgen  als  in  der  Stoffwelt,  welche  Physik  und  Chemie 
abhandeln  —  das  ursächliche  Moment  gewissermassen  eine  höhere  Digni- 
tat  in  der  organischen  Welt  erhält,  so  wird  die  Ursache  zum  „Reiz", 
welche  eine  „Reaction"  hervorruft.     Den  gesammten  Modus  der  Re- 
action  organischer  Gewebstheüe  auf  incorporirte  Arzneistoffe  als  „Reize" 
anfzn&iden  und  festzustellen    ist    nun  die  Aufgabe  der  Pharmakologie. 
Zn  diesen  Yersuchen  eignet  sich  aber  der  gesunde  Organismus  besser  als 
der  kranke ,  weil  wir  den  Ablauf  der  Lebensvorgänge  an  ersterem  besser 
in  ihrer  Consequenz  zu  beurtheilen  im  Stande  sind  als  an  letzterem ,  mit- 
hin auch  Reactionserscheinungen  auf  Arzneireize  richtiger  zu  würdigen 
verstehen.    Bei  den  Prüfungen  des  Reactionsverhältnisses  des  Organismus 
g^enüber  gewissen  Arzneistoffen  (Arzneireizen)  finden  wir  erstens  einmal, 
dass   einem    bestimmten  Arzneistoff   ein    gewisser  Reactionsmodus    des 
Körpers  entspricht,  dieser  Reactionsmodus  erfolgt  nur  nach  Einwirkung 
des  bestimmten  Stoffes.    Daraus  sehen  wir,  dass  zwischen  einem  bestinmi- 
ten  Arzneistoff  und  Organismus  die  sich  ergebenden  Reactionserscheinungen 
ein  ganz  eigenthümliches ,  nur  für  diesen  Stoff  giltiges,    specifisches 
Gepräge  tragen.     Zweitens  beobachten  wir,  dass  bei  methodischer  Prü- 
fung eines  Arzneistoffs  in  seiner  Wirkung  auf   den  Organismus    dieses 


—    14    — 

speci fische  Gepräge  seiner  Wirknngseigenthttmlichkeit  um  so  deutlicher 
hei'vortritt,  je  mehr  wir  diesen  Stoff  in  fein  vertheiltem  Zustande,  d.  L  in 
seiner  molocularen  Form  auf  die  organischen  Gewebe  wirken  lassen. 
Im  Allgemeinen  gilt  der  Satz,  dass  die  Beactionserscheinungen, 
die  ein  Arzneireiz  an  dem  Organismus  auslöst',  das  Gepräge 
der  Specificität  um  so  deutlicher  tragen,  je  geringer  die  Quan» 
tität,  aber  je  feiner,  subtiler  die  Molecüle  beschaffen  sind, 
in  deren  Form  er  eingeführt  wird.  Dagegen  gestalten  sich 
die  Reactionserscheinungen  um  so  stürmischer  und  heftiger 
(mit  Hervortreten  physico-chemischer  Wirkungen  auf  die 
Gewebselemente),  mit  je  grösseren  Quantitäten  in  gröberer 
Form  des  Stoffs  experimentirt  wird.  Fassen  wir  diese  Reactions- 
phänome  am  Organismus,  insofern  sie  nach  Arzneigaben  in  molecularer 
Form  und  geringer  Quantität  und  nach  grösseren  Mengen  in  gebundener 
Foim  der  Stofftheile  beobachtet  werden,  als  Züge  zu  einem  Bilde  zusam- 
men, so  können  wir  auch  den  Unterschied  der  Wirkungsphänome  uns  so 
veranschaulichen,  dass  wir  sagen:  substantielle  Gaben  liefern  ein  Wir- 
kungsbild, welches  aus  wenigen,  groben,  scharf  hervortretenden  Zügen 
zusammengesetzt  den  Eindruck  einer  Skizze  hervorbringt,  während  das 
Wirkungsbild  nach  kleinen  Gaben  der  molecularen  Form  desselben 
Arzneistoffs  in  der  Weise  gestaltet  ist,  dass  es  aus  feineren  Strichen  und 
Schattirungen  zusammengesetzt  erscheint.  Die  groben  Striche  der  Skizze 
treten  allerdings  so  deutlich  hervor,  dass  auch  der  in  Beobachtung  nicht 
Geübte  sie  leicht  wahrnimmt,  während  die  feinen  Züge  des  ausgeftLhrten 
Bildes,  welche  den  specifischen  Charakter  des  Mittels  uns  verrathen,  ein 
feineres  und  geübteres  ürtheil  zu  ihrem  Yerständniss  erfordern. 

Die  moleculare  Form  der  Arzneistoffe  ist  demnach  für  die  Ent- 
faltung speci fi scher  Wirkung  die  geeignetste  und  zweckmässigste;  denn 
in  dieser  Form  werden  die  Qualitätsverhältnisse  des  Stoffs  von  dem 
Organismus  am  umfassendsten  empfunden.  Denn  nur  in  dieser  Form  des 
Stoffs  besitzen  die .  einzelnen  Stofftheilchen  die  nothwendige  Freiheit  der 
Bewegung,  um  dem  naturgesetzlich-nothwendigen  Zuge  der  organischen 
Affinität  ungehindert  Folge  leisten  und  in  specifische  Beziehimg  zu  den 
Elementarbestandtheilen  der  Organe  treten  zu  können.  Die  nach  be- 
stimmten Vorschriften  zubereiteten  moleoularenArssneipräparate  vulgo 
Arzneipotenzen  sind  keine  Verdüxmungeii  (welcher  Begriff  das  Yer- 
hältniss  der  Quantität  des  ursprünglichen  Stoffs  berücksichtigt)  sondern 
Grade  moleoularer  Verfeinemng  des  Arzneistoffs.  Mit  dem  Ausdruck 
Arzneipotenz  wird  mithin  ein  besonderes  Qualitätsverhältniss  eines 
Arzneikörpers,  eine  bestimmte  moleculare  Zustandsform  bezeichnet; 
diese  moleculare  Form  des  Stoffs,  welche  sich  in  dem  bestimmten  Ver- 
feinerungsgrade durch  keine  mathematische  Formel  veranschaulichen  und 
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beliehnen  lässt,  und  welche  in  den  höheren  Stufen  der  Scala  den  ursprüng- 
lichen Arzneistoff  in  unwägbaren  Theilchen,  überhaupt  in  quantitativ 
aubestimmbarer  Grösse  enthält,  ist  nichtsdestoweniger  im  Stande,  wie 
Beobachtung  und  Experiment  unwiderleglich  demonstriren, 
Reactionserscheinungen  im  lebenden  Organismus  hervorzurufen.  Von  der 
Sdüeimhaut  der  Mundhöhle  absorbirt  treten  diese  Molecüle  in  unmittel- 
bare Beziehung  zu  den  peripheren  und  centralen  Theilen  des  Nerven- 
srstans,  wie  überhaupt  zu  bestimmten  Grewe^sdementen  und  rufen  daselbst 
Vorgänge  hervor,  wie  wir  dieselben  nach  Incorperationen  der  nämlichen 
Stoffe  aber  in  ihrer  gebundenen  Form  nie  beobachten.  Ich  erinnere  hier- 
l>ei  z.  B.  an  kohlensauren  Kalk,  an  Kochsalz,  die  in  der  gebundenen. 
Stofiorm  keine  Reactionserscheinungen  auslösen,  deshalb  in  dieser  Form 
auch  nicht  als  Arzneireize  verwendet  werden  können. 

Aus  diesen  Erörterungen  und  aus  den  nochmals  hen'orzuh«benden 
Beobachtangsresultaten,  nach  welchen  grosse  und  substantielle  Gaben 
eines  Arzneistoffs  entweder  gai  keine  oder  stürmische  (Intoxications-) 
Erscheinungen  hervorrufen,  dagegen  kleine  Gaben  des  Arzneistoffs  in 
molecularerZustandsform  geeignet  sind,  den  spedfischen  Wirkungscharakter 
in  den  Fnnctionsvorgängen  im  Organismus  am  deutlichsten  und  reinsten 
hervortreten  zu  lassen,  ergiebt  sich  nun  von  selbst  die  Regel,  dass  der 
Arzt,  80  bald  er  einen  gewissen  Arzneistoff  als  Specificum  zur  directen 
Heilung  eines  Krankheitszustandes  verwenden  will,  er  dies  am  zweck- 
massigsten  und  mit  grösserer  Sicherheit  auf  Erfolg  mit  kleinen  Gaben 
der  Molecularform  dieses  Stoffs  bewerkstelligen  wird. 

Da  nun  die  von  einem  Specificum  im  Organismus  bewirkten  Reacüons- 
phfinomene  einen  von  der  physiologischen  Norm  abweichenden  Typus 
erkemien  lassen,  und  da  wir  die  von  der  physiologischen  Norm  abwei- 
chenden Lebensvorgänge  unter  dem  Prädicatbegriff  „krankhaft"  zu  sub- 
somiren  pflegen,  so  ist  es  gestattet,  die  gesammte  Summe  der  von  einem 
Specificum  verursachten  abnormen  Functionsvorgänge  als  Krankheits- 
snnptome  aufzufassen  und  die  gesammte  Gruppe  dieser  Erscheinungen 
mit  dem  Namen  „Arzneikrankheit"  zu  bezeichnen.  Denn  für  das 
Wesen  des  Krankheitsbegriffs  ist  es  gleichgiltig,  ob  die  Ursache  zu  diesen 
abnormen  Organfnnctionen  durch  einen  Arzneistoff  absichtlich  oder  durch 
irgend  ein  anderes  Moment  unabsichtlich  geboten  wird;  die  Wirkung  wird 
vom  Individuum  als  Krankheit  empfunden.  Durch  die  Prüfung  eines 
Specificum  am  gesunden  Organismus  gewinnen  wir  demnach  eine  Gruppe 
von  Krankheitserscheinungen,  welche  zu  dem  Bilde  einer  £[rankheit  zu- 
sanunengefasst  ein  dem  angewandten  Arzneistoff  correspondirendes  speci- 
tisches  Gepräge  tragen,  so  dass  aus  der  Beobachtung  dieser  künstlichen 
Arzneikrankheit  von  dem  Kenner  der  Rückschluss  auf  das  incorporirte 
Specificum  sich  ziehen  lässt.     Unbefangene  Beobachtung  hat  schliesslich 
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gelehrt,  dass  derartige  (künstliche)  Arzneikrankheiten  Aehnlichkeit,  d.  h. 
eine  Siunme  übereinstimmender  Merkmale  mit  den  spontan  entstandenen, 
sogenannten  natürlichen  Krankheiten  besitzen«  — 

Wir  haben  gesehen,  dass  anf  der  Basis  einer  Summe  pathologischer 
nnd  pharmakologischer  Erkenntnisse  die  Abstractionen  über  „Spedficität^^ 
und  über  die  „Zweckmässigkeit  der  molecularen  Form"  des  Arzneistoffs 
sich  erheben.  Dieses  Wissen  allein  setzt  aber  den  Arzt  noch  nicht  in 
den  Stand,  einen  gegebenen^  Erankheitszustand  direct  zu  heilen.  Unter 
directer  Heilung  verstehen  wir  aber  die  mit  Hilfe  der  passenden  Specifica 
bewirkte  unmittelbare  Zurückführung  der  in  abnormer  Weise  functio- 
nirenden  organischen  Gewebstheile  zur  physiologischen  Norm  der  Func- 
tionen. Diess  geschieht  selbstverständlich  durch  das  passende  Specificum 
nicht  in  quasi  chemischer  Weise,  indem  das  Arzneimittel  wie  z.  B.  ein 
Alkali  die  Säure  so  hier  die  Krankheit  neutralisirt,  sondern  in  functio- 
n eller  Weise,  indem  das  Specificum  die  geeigneten  Reactionsäusserungen 
im  Organismus  hervorruft,  vermittels  welcher  er  durch  selbsteigene  ThS- 
ügkeit  vom  krankhaften  Functionsmodus  zum  normalen  zurückkehrt  Die 
therapeutische  Methode  muss  demnach  eine  Regel  au&tellen  können, 
durch  welche  wir  das  dem  concreten  Erankheitszustand  entsprechende 
und  deshalb  für  den  individuellen  Krankheitsfall  passende  Arzneimittel 
zu  wählen  vermögen.  Diese  therapeutische  Regel  ist  nun  in  dem  Aehn- 
lichkeitsgesetz  enthalten,  welches  die  Erkenntniss  ausspricht,  dads  ein 
krankhafter  Zustand  des  Organismus  durch  dasjenige  Specificum  geheilt 
wird,  welches  bei  gesundem  Zustande  eine  ähnliche  Krankheit  in  ihm 
verursachen  würde.  Da  diese  Erkenntniss  unsere  Wahl  leiten  soll,  so  ist 
sie  zugleich  Regel;  und  mit  dieser  für  den  bei  weitem  grössten  Theil 
der  Summe  von  Krankheitsfallen  giltigen  Regel  erhält  die  therapeutische 
Methode  ihre  Spitze,  ihren  Abschluss.  Dass  dieses  „Aehnlichkeitsgesetz" 
von  Hahnemann  auf  dem  Wege  der  Induction  gefanden,  aber  bis  jetzt 
nicht  ausführlich  argumentirt  werden  kann,  darf  uns  aus  dem  Grande 
nicht  beirren,  weil  alle  übrigen  Naturgesetze  ebenfalls  nur  auflnductions- 
schlüsse  basiren  und  ihre  Bestätigung  hinterher  durch  Deduction  finden: 
diess  ist  auch  bei  dem  Aehnlichkeitsgesetz  geschehen.  Drei  Anforderungen 
sind  es  also  in  Summa,  welche  die  homöopathische  Therapie  an  den  sie 
ausübenden  Arzt  stellt:  erstens  die  eingehende  Untersuchung  des  indin- 
duellen  Krankheitsfaires  mit  Berücksichtigung  aller  eigenthümlichen  ob- 
jectiven  wie  subjectiven Erscheinungen;  zweitens  möglichst  gründliche  und 
umfassende  Kenntnisse  über  die  Wirkungseigenthümlichkeiten  wichtiger 
Arzneistoffe,  und  drittens  die  vergleichende  Zusammenstellung  des  vor- 
liegenden Krankheitszustands  mit  der  durch  Arzneistoffe  künstlich  erzeug- 
ten Arzueikrankheit,  wonach  dann  das  Aehnlichkeitsgesetz  die  Regel  für 
die  passende  Wahl  des  Specificum  giebt 
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Den  arbiträren  Urtheilen  gegenüber,  zu  welchen  die  physiologische 
Medicin  bei  der  Anwendung  von  Arzneistoffen  zur  Heilung  von  Krank- 
heiten recurriren  muss,  da  es  ihrer  Therapie  an  Methode  gebricht,  con- 
stitairt  die  homöopathische  Heilmethode  das  einzig  bereits  vorhandene, 
ihr  zur  Zeit  noch  mangelnde,  aber  nothwendige  und  wissenschaftliche 
Komplement     Sie  empfiehlt  sich  als  solches: 

1)  weil  die  sie  bildenden  Sätze  und  Regeln  ihrem  Inhalte  und  ihrer 
Form  nach  den  Anforderungen,  welche  man  an  eine  naturwissenschaftliche 
Methode  stellt,  entsprechen; 

2)  weil  dieselbe  für  den  bei  weitem  grössten  Theil  der  Summe  von 
Krankheitsfällen,  welche  ärztlicher  Behandlung  unterliegen,  zulänglich  ist. 
Für  die  geringe  Anzahl  von  Fällen,  wo  ein  mechanisches  Kurverfahren, 
oder  heroische  Gaben  eines  Arzneistoffs  zum  Zwecke  der  Narkose,  des 
Erbrechens,  des  Laxirens  u.  s.  w.  zweckmässig  scheinen,  befähigen  die  bei 
dem  Arzte  überhaupt  vorauszusetzenden  Kenntnisse  einen  jeden,  das 
Cimerfohren  nach  einer  anderen  Kegel  ausnahmsweise  anzuordnen. 

8)  weil  dieselbe  bei  relativ  grosser  Sicherheit  für  den  Erfolg  thera- 
peutischen Handelns  die  Lebensfähigkeit  des  Organismus  nicht  muthwillig 
aofs  Spiel  setzt,  indem  sie  die  noch  vorhandene  Integntät  der  Organe 
nicht  verletzt. 

4)  weil  dieselbe  sich  selbst  bei  für  Kurzwecke  ungünstigen  Alters- 
and Lebensverhältnissen  der  Patienten  ohne  Schwierigkeiten  ausüben 
lässt.  — 

5)  endlich  wird  sie  durch  die  Weiterentwicklung  der  medicinischen 
bisciplinen  nicht  nur  nicht  in  ihrer  Geltung  beeinträchtigt,  sondern  viel- 
mehr noch  gef5rdert,  da  die  Entdeckung  zur  Zeit  ihrer  Begründung  noch 
unbekannter  physiologischer  und  pathologischer  Thatsachen  nur  Erklä- 
rnngsgründe  für  den  Zusammenhang  bereits  beobachteter  Thatsachen 
liefern  konnle  und  fernerhin  gewähren  wird,  während  stichhaltige  Argu- 
mente  gegen  ihre  Regeln  (von  dogmatischen  Zusätzen  muss  abgesehen 
werden)  seit  ihrem  sechzigjährigen  Bestehen  noch  nicht  aufgestellt 
werden  konnten. 

Nach  dieser  kurzen  theoretischen  Erörterung  der  wichtigsten  Sätze 
^er  homöop.  Therapie  dürfte  es  für  den  Leser  von  Interesse  sein,  den 
Uang  der  Reflexionen  zu  verfolgen,  welche  der  Arzt  bei  Ausübung  dieser 
Methode  in  der  Praxis  dem  concreten  Krankheitsfall  gegenüber  anstellt. 
Zu  diesem  Behufe  wähle  ich  am  zr^^eckmässigsten  als  Beispiel  einen  chro- 
nischen Krankheitsfall,  da  bei  einem  acuten  Krankheitsfall,  der  nach  An- 
wendung eines  Arzneistoffs  rasch  in  Genesung  tibergeführt  wurde,  immer 
'lern  Zweifel  Raum  gegeben  bleibt,  ob,  da  der  Causalnexus  'des  Krank- 
heits\organgs  nicht  klar  durchschaut  werden  kann,  die  Heilung  nicht 
<ler  Wirkung  einer  anderen  Ursache  als  der  des  incorporirten  Arzueistoffs 

UtenaUoiMle  Uomöopathische  Prcste.  2 
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zuzuschreiben  sei.  Bei  der  Heilung  jedoch  chronischer  Krankheitszustände 
durch  Specifica,  die  gegen  andersartige  therapeutische  Eingriffe,  wie 
gegen  exspectatives  Abwarten  sich  gleich  renitent  erwiesen  hatten,  muss 
die  Schlussfolgerung  des  post  Jioc  ergo  propter  hoc  so  lange  als  richtig 
aufrecht  erhalten  werden,  als  nicht  haltbare  Argumente  dagegen  auf* 
gestellt  werden  können.  Das  letztere  zu  unternehmen  mag  dem  Leser 
überlassen  bleiben.  —  Ich  schicke  nun  die  rein  geschichtlichen  Elemente 
des  Palls  kurz  voran,  wonach  dann  die  Motivirung  des  therapeutischen 
Verfahrens  folgen  wird.  ^ 

Beispiel.    Anamnese  und  Status. 

Otto  F.,  der  zehigährige  Sohn  einer  hiesigen  Familie,  hatte  in  frü- 
heren Jahren  Masern,  später  Keuchhusten  überstanden,  als  im  Februar 
d.  J.  68,  vermuthüch  nach  dem  Einfluss  einer  Erkältung,  in  den  späteren 
Abendstunden  krampfhafte  Athmungsbeschwerden  sich  einstellten,  welche 
der  herbeigerufene  Arzt  als  „Bronchialasthma"  erklärte.  Der  Anfall 
währte  über  die  Dauer  einer  Stunde,  und  es  vergingen  ein  paar  Wochen^ 
ehe  ein  weiterer  Anfall  dieses  Bronchialasthma  sich  wiederholte.  Die 
freien  Intervalle  zwischen  den  einzelnen  Anfällen  wurden  aber  im  Laufe 
der  Zeit  immer  kürzer,  dagegen  steigerte  sich  die  Intensität  der  Anfälle, 
und  verlängerte  sich  ihre  Zeitdauer.  Die  sehr  günstig  situirten  Eltern 
unterliessen  nicht,  das  Urtheil  mehrerer  notabler  Aerzte  über  den  Zustand 
ihres  Sohnes  einzuholen  und  scheuten  keine  Ausgabe,  um  durch  die  an- 
gerathenen  Eurmittel  eine  Heilung  zu  erzielen.  Doch  erwiesen  sich  alle 
Massnahmen  gegen  das  immer  bedenklicher  auftretende  Leiden  nutzlos, 
und  endlich  wurde  ärztlicher  Seits  erklärt  „es  Hesse  sich  nichts  weiter 
dagegen  thun."  Man  that  schliesslich  also  gar  nichts,  verfuhr  im  buch- 
stäblichen Sinne  des  Wortes  exspectativ  und  suchte  diätetisch  die  wäh- 
rend dem  heruntergekommene  Constitution  des  kleinen  Patienten  zu 
kräftigen.  Trotz  aller  verabreichten  guten  Weine,  Bier,  kräftigen  Spei- 
sen, Luftveränderungen  etc.  verkürzten  die  freien  Intervalle  im  Sommer 
des  vergangenen  Jahres  sich  immer  mehr,  die  Paroxysmen  traten  beinahe 
täglich  auf  und  währten  stundenlang,  wonach  Patient  im  Zustand  ausser- 
ster  Ermattung  einiger  Stunden  Schlafs  bedurfte,  um  sich  zu  erholen«  So 
waren  in  der  ersten  Hälfte  des  Monats  August  71  während  des  Zeit- 
raums von  fünf  Tagen  vier  schwere  asthmatische  Anfalle  aufgetreten,  als 
ich  am  13.  dieses  Monats  Aufgefordert  wurde,  ein  homöopathisches  Cur- 
verfahren  mit  dem  für  unheilbar  erklärten  Patienten  einzuschlagen. 
Ueber  die  Diagnose  der  pathologischen  Form  konnte  kein  Zweifel  nach 
Exploration  und  Krankenexamen  vorliegen,  die  Krankheit  musste  dem 
pathologischen  Schema  „Asthma  bronchiale  mit  intermittirendem  Typus^' 
subsumirt  werden.  Die  Kenntniss  aber  der  pathologischen  Rubrik,  unter 
welche  ein  concreter  Fall  unterzubringen,  genügt  noch  nicht,  um  daraus 
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eine  Regel  für  dessen  Heilung  abzuleiten.  Vor  allen  Dingen  musste  die 
kdiYidaalität  des  Falls  nach  seiner  Eigenthümlichkeit  in's  Ange  gefasst 
werden«  Dabei  gab  es  folgende  Umstände  zn  notiren:  Patient  zeigte  an 
der  r^o  costo-stemalis  beiderseits  ausgeprägte  rhachitische  Deformation 
des  Thorax,  welche  von  den  Eltern  und  dem  kranken  Knaben  unbemerkt 
^or  Jahren  sich  ausgebildet  hatte.  Die  grossblasigen  nicht  consonirenden 
Rasselgeräusche  sprachen  für  die  Anwesenheit  eines  chronischen  Bronchial- 
cätarrhs,  womit  die  Beobachtung  häufigen  Hustens  von  Seiten  der  Ange- 
hörigen flbereinstimmte.  Nase  und  Oberlippe  zeigten  sich  ödematös,  eben 
§0  waren  die  rechte  In^amaxillardrüse  und  einzelne  Lymphdrüsen  am 
Rande  des  m.  cleidomastoideus  intumescirt.  Conjunctiva  palp.  und  Mimd* 
Schleimhaut  blass,  Tonsillen  etwas  vergrössert  und  die  Schleimhaut 
darüber  gewulstet  von  früheren  leichten  Anginen.  Augen  blauumrändert, 
Gesichtsfarbe  fahl,  Haut  kühl  und  zum  Schwitzen  geneigt,  Zellgewebe  und 
Mmcolatur  schlaff.  Beständiger  Catarrh  der  Nasenschleimhaut  mit 
copiGs  dickschleimigen  Sea*et  —  der  Knabe  brauchte  mehrere  Taschen- 
tüehear  des  Tags  — .  Appetit,  Verdauung  und  Defäcation  unregelmässig; 
grosse  Mattigkeit,  Unlust  zum  Spiel  wie  zu  ernster  Beschäftigung ^  Nei- 
gnog  zum  Sitzen  und  Liegen,  Apathie  mit  gesteigerter  Reizbarkeit,  Yer- 
Imt  aller  früheren  Heiterkeit  und  Munterkeit  Den  Habitus  des  Kranken, 
da  der  rhachitische  Process  abgelaufen  war,  konnte  man  demnach  im 
Aügemeinen  als  „scrophulösen"  bezeichnen. 

Nach  den  mitgetheilten  Thatsachen  konnte  die  Prognose  nur  un- 
günstig gestellt  werden;  eine  spontane  Genesung  stand  nicht  zu  erwarten, 
wfHügstens  keinesfalls  in  kurzem  Zeiträume. 

Therapie  und  Verlauf:  Da  es  mir  vor  allen  Dingen  darauf 
ankam,  das  Reactionsvermögen  dieses  kranken  Organismus  durch  geeig* 
nete  Mittel  auf  die  Probe  zu  stellen,  so  verordnete  ich  zuerst  Ipecac.  | 
nnd  Nux  vom.  |  von  jedem  sechs  Gaben  in  Pulverform  mit  der  Weisung, 
dreunal  des  Tages  alterno  ordine  ein  Pulver  zu  verabreichen.  Die  Paro- 
xysnen,  welche  in  letzter  Zeit  am  häufigsten  zur  Nachtzeit  und  in  den 
frühen  Morgenstunden  eingetreten  waren,  änderten  ihren  Typus  insofern, 
als  am  14.  August  zwei  Anfälle  von  ungewöhnlich  kurzer  Dauer  auf- 
traten, worauf  dann  weiter  im  tertianen  Typus  zwei  Paroxysmen  von 
merklich  kürzerer  Dauer  erfolgten. 

Am  20.  August:  Calcar.  carbon.  ^  vier  Gaben;  täglich  früh  ein 
Pulver. 

Am  21.  Paroxysmus  Nachmittags  von  der  Dauer  einer  Stunde.  Von 
da  an  fortschreitende  Besserung. 

Am  11.  September  früh  Paroxysmus  von  der  Dauer  einer  halben  Stunde. 

Die  profuse  Absonderung  der  Nasenschleimhaut  wesentlich  ver- 
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ringert.     Ord.:  Calcar.  carbon.  ä  drei  Gaben;  alle  48  Stunden 
ein  Pulver. 

Ton  da  an  und  den  ganzen  Monat  October  hindurch  bis  zum  6.  No- 
vember trat  ein  Paroxysmus  dieses  Bronchialasthma  nicht  mehr  auf, 
nur  zeitweilig,  etwa  aller  neun  Tage  erfolgte  eine  Andeutung  des  firühe- 
ren  Leidens,  welches  sich  als  ein  zwei  bis  drei  Minuten  anhaltendes 
Beklemmungsgefühl  manifestirte,  das  jedoch  den  Knaben  in  seiner  tem- 
porären Beschäftigung  nicht  störte.  Das  Gesammtbefinden  hob  sich  dabei 
wesentlich,  Bronchial-  und  Kasencatarrh  verloren  sich,  sein  Aussehen 
gewann  an  Frische,  er  ward  munterer  und  zeigte  wieder  Lust  zum 
Spielen  und  Lernen.  Während  dem  erhielt  er  noch  sieben  Gaben  mit  je 
3  Centigr.  der  dritten  Verreibimg  von  Calc.  carb. 

Am  6.  November  zeigte  sich  nochmals-  ein  Paroxysmus  am  frühen 
Morgen  von  der  Dauer  einer  halben  Stunde. 

Er  erhielt  deshalb  Natrum  muriaticum  S  vier  Gaben;  alle  48 
Stunden  früh  ein  Pulver  zu  nehmen. 

Seit  neun  Wochen  ist  nicht  nur  keinerlei  Andeutung  eines  asthma- 
tischen Paroxysmus  wieder  aufgetreten,  sondern  hat  auch  das  Allgemein- 
befinden des  Knaben  so  kräftig  und  munter  sich  gestaltet,^  dass  keine 
Veranlassung  vorlag,  eine  Wiederholung  desselben  Arzneistoffs,  wenn  auch 
vielleicht  in  anderer  Potenz,  geschehen  zu  lassen.  Die  Pausen  zwischen 
den  einzelnen  angeführten  Medicamentgaben  wurden  zeitweilig  durch 
Milchzuckerpulver  ausgefüllt 

Was  endlich  die  während  der  Kurzeit  beobachtete  Diät  anlangt,  so 
verbot  ich  den  Genuss  von  Wein,  Bier  und  Kaffee,  da  die  Spirituosa,  so 
lange  die  Ki*ankheit  nicht  gehoben  war,  das  Besultat  derselben  oder  das 
integrirende  S}Tnptom  —  die  Schw^äche,  den  Kräftemangel  —  nicht  be- 
seitigen konnten,  wie  ja  auch  die  Antecedentien  genügend  demonstrirt 
hatten.  Der  Kaffee  sollte  als  überflüssiges  Heizmittel  gemieden  werden. 
Uebrigens  war  dem  Knaben  der  Genuss  jedweder  Art  leichtverdaulicher 
Speisen  gestattet  worden. 

Epikrise:  Unter  den  vegetabilischen  Arzneistoffeu,  deren  Prüfuugs- 
ergebnisse  an  Gesunden  eine  unverkennbare  Wirkung  auf  das  respira- 
torische Oentrum  der  medulla  oblongata  documentiren,  in  der  Weise, 
dass  durch  methodische  Prüfung  dieser  Stoffe  in  kleinen  Gaben  und 
in  molecularer  Form  asthmatische  Paroxysmen  hervorgerufen  werden, 
stehen  Ipecacuanha  und  Nux  vomica  oben  au.  Ausserdem  influencireu 
beide  genannte  Stoffe  die  Zustände  der  Schleimhäute,  resp.  der  Bespira- 
tionsschleimhaut  insofern,  als  Katarrhe  dieser  Organe  hervorgerufen  werden. 
Der  Gebrauch  beider  Arzueistoff'e  altemo  ordine  in  öfters  wiederholten 
Gaben  empfahl  sich  mir  insofeni,  als  die  Empfänglichkeit  der  medulla 
oblong,  für  den  nach  dem  Similitätsgesetz    indicirten  Reiz   der  Ipecac. 
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durch  den  analogen  Beiz  der  interponirten  Nnx  vom.  längere  Zeit  gleich 
kräftig  erhalten  wnrde,  und  diese  beiden  Mittel  in  ihrer  Wirkung  sich 
gewissermassen  ergänzen  konnten.  Dazu  kommt  noch,  dass  ex  usu  in 
morbis  nach  massgebenden  Indicationen  gesammelte  Beobachtungen  für 
den  sJtemirenden  Modus  der  Anwendung  dieser  Mittel  sprechen  auch  da, 
wo  correlate  „dyskratische"  Zustände  in  Folge  länger  bestehender 
Functionsanomalien  vorliegen.  Die  Ml^glichkeit  lag  vor  durch  den  alter- 
nir^den  Gebrauch  von  Ipecac.  und  Xux  vom.  in  methodischer  Darrei- 
chongsform  den  vorliegenden  Erankheitszustand  gründlich  zur  Norm 
zarQckzufÜhren.  Doch  musste  diess  nicht  gerade  so  geschehen.  Unter 
Beobachtung  der  leitenden  Maxime  des  Aehnlichkeitsgesetzes  boten  sich 
mir  fftr  die  Wahl  noch  zwei  vorzüglich  passende  Mittel  dar,  Calc.carb. 
und  Natr.  muriaticum. 

Nachdem  ich  mich  von  der  leichten  Keagibilität  des  betreffenden 
Organismus  für  höhere  Verfeinerungsstufen  passender  Arzneistoffe  über- 
zeugt hatte 9  nahm  ich  an,  dass  ich  rascher  zum  Ziele  gelangen  würde, 
wenn  ich  einen  der  Totalität  des  gesammten  Symptomencomplexes  in 
seiner  Aehnlichkeitswirkung  entsprechenden  Arzneistoff  aus  dem  Mineral- 
reiche dazu  verwenden  würde.  Denn  die  anorganischen  Stoffe  haben 
caeteris  paribus  in  ihrer  molecularen  Wirkungseigenthümlichkeit  den 
Vorzog  vor  den  vegetabilischen  voraus,  dass  sie  intensiver  und  nachhal- 
tiger auf  die  Functionen  organischer  Gewebstheile  wirken,  mithin  sich 
besonders  zur  Heilung  chronischer  Krankheitszustände  mit  ausgeprägten 
..Dyskrasien'^  eignen,  zu  welchem  Zweck  relativ  wenige  Gaben  mit  län- 
geren Zwischenpausen  nothwendig  sind.  Calcarea  war  bereits  den 
Aerzten  älterer  Schulen  als  schätzbares  Heilmittel  bekannt.  Die  diluirte 
Form  der  aqua  Calcis  und  die  durch  Yerreibung  mit  Zucker  gewonnene 
gröbere  Molecularform  einer  substantiellen  Quantität  Calcarea  carbonica 
dienten  den  Aerzten  früherer  Zeiten  als  wichtige  Heilmittel  gegen  Krank- 
heiten, welche  in  dem  Boden  „rhachitischer,  scrophulö'ser  und  arthri- 
tischer  Dyskrasie"  wurzelten.  Noch  für  Schönlein  war  die  aqua  Calcis 
^in  beachtenswerthes  PrSj)arat  zui*  Heilung  derartiger  Anomalien  m  der 
vegetativen  Sphäre  des  Organismus.  Die  neuere  Medicin,  welche  gelassen 
alle  die  Arzneimittel  zum  Fenster  hinausgeworfen  hat,  welche  sie  nicht 
zweckmässig  anzuwenden  versteht,  kennt  nur  die  chemische  Bedeutung 
Md  Wirkung  der  Calc.  carb.  zur  Neutralisation  abnormer  Säure  in  den 
ersten  Wegen,  wie  dieselbe  in  gebundener  Form  des  Stoffs  und  nach 
Einverleibung  grösserer  Quantitäten  beobachtet  wird.  Die  nicht  abzu- 
lÄQgnend^  Heilerfolge  jedoch,  welche  z.  B.  der  Gebrauch  der  Thermen 
von  Wildbad-Gastein  aufzuweisen  hat,  unter  Umständen,  wo  die  Annahme 
Qicht  genügend  begründet  werden  kann,  dass  die  dort  bewirkte  Heilung 
^hebHcher  Krankheitszustände  den  localen  klimatischen  Einflüssen,  der 
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veränderten  Lebensweise,  den  Teraperatorverhältnissen  der  Therme,  oder 
diesen  Factoren  vereint  zuzuschreiben  sei,  sollten 'die  AoMerksamkeit 
der  Aerzte  auf  das  wichtige  Moment  hinlenken,  dass  auch  das  Qualitäts- 
verhältniss  eines  gewissen  Stoffs,  wie  es  durch  einen  bestimmten  Zustand 
molecularer  Verfeinerung  repräsentirt  wird,  der  eingehenden  Berücksich- 
tigung bedarf.  Die  äusserst  geringen  Quantitäten  von  Kalk,  Kieselerde 
und  Natron,  wie  sie  sich  eben  in  der  Gasteiner  Therme  in  molecularer 
Form  vorfinden,  sind  jedenfalls  für  den  therapeutischen  Zweck  nicht 
als  indifferent  zu  betrachten. 

In  Uebereinstimmung  mit  den  Beobachtungen  der  Aerzte  früherer 
Perioden  haben  die  homöopathischen  Arzneimittelprüfungen  ergeben,  dass 
Calcarea  carbonica  in  Moleculurform  incorporirt  einen  unmittelbaren  Ein- 
fiuss  auf  die  Functionsenergie  des  Hirn-  und  Rückenmarksnervensystems 
besitzt,  möglicherweise  auch  auf  die  Zellen  des  Gangliennervensystems, 
doch  kann  diese  Frage  wegen  der  vielfachen  Communication  der  Ganglien- 
zellennervenfasem  mit  den  cerebrospinalen  auf  unsere  Prüfungsresultate  hin 
noch  nicht  entschieden  werden.  Dieser  Einfluss  äussert  sich  nicht  nur  darin, 

I 

dass  mannigfache  Störungen  in    der  Sensibilitäts-  und  Motililätssphäre 
cerebrospinaler  Nerven  im  Allgemeinen  sich  geltend  machen,  sondern 
auch  dadurch,  dass  das  respiratorische  und  vasomotorische  Nervencentrom 
nicht  anhaltend  sondern  in  intermittirender  Form  afficirt  erscheint.    Wir 
beobachten  nämlich  unter  den  Wirkungsphänomenen  diesem  Stoffes  tem- 
poräre Congestivzustände  des  Blutes  nach  centralen  Theilen  z.  B.  nach 
Hirn,  Lungen,  Leber,  Uterus  mit  entsprechender  Ischämie  der  peripheren 
Blutgefässe.  In  Zusammenhang  mit  diesen  hyperämischen  und  anämischen  Zu- 
ständen bestimmter  Gefässbezirke,  vielleicht  aber  auch  theilweise  als  Primär- 
affecüon  der  Ner^  enganglien,  Paroxysmen  von  Asthma  und  Herzpalpitationen. 
Dabei  treten  sehr  bald  ödematöse  Anschwellungen  der  Gewebspartien  der 
Nase,  der  Oberlippe  und  der  benachbarten  Theile  auf,  es  entsteht  Schnu- 
pfen mit  copiöserSchleimsecretion,  Bronchialcatarrh  mit  Husten,  Katarrhe 
der  Magen-  und  Dannschleimheit,  Anschwellung  der  Speichel-  und  Lymph- 
drüsen.   Es  stellt  sich  grosse  Mattigkeit  und  Gefühl  der  Schwäche  nament- 
lich in  den  Unterextremitäten  ein,  die  Haut  wird  schlaff  und  zum  Schwitzen 
geneigt,  verliert  an  Elasticität  und  Turgor,  und  von  temporärer  Hyper- 
ämie der  Gefässe  des  Carotidensystems  abgesehen  nimmt  der  Teint  ein  fah- 
les, leidendes  Colorit  an. 

Bei  fortgesetzter  Einwirkung  von  Kalk  gewinnt  der  gesanmite  Habitus 
den  Charakter,  wie  wir  denselben  bei  Leukämie  und  Scrophulose  ausge- 
prägt finden.  Asthmatische  Beschwerden  und  Herzpalpitationen  treten 
abgesehen  von  der  Erregung  durch  Muskelaction  häufig  zur  Nachtzeit  ein. 
Mit  diesen  Anomalien  der  vegetativen  Funktionen  einhergehend  finden  wir 
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tntsprechende  Störungen  der  Gemüthszustände  als  Apathie,  Unlust  zu 
jedweder  Beschäftigung,  erhöhte  Reizbarkeit  und  Verdrossenheit.  Es  würde 
zu  TieiRaum  in  Anspruch  nehmen,  die  Wirkungserscheinungen  der  Calcarea 
ansführlich  zu  besprechen;  die  hier  gezeichneten  Umrisse  mögen  genügen, 
die  Wahl  dieses  Arzneistoffes  als  Heilmittel  des  gegebenen  Zustandes  zu 
motiTiren.  Zur  Erläuterung  der  Wahl  hoher  und  verschiedener  Stufen  in 
der  uns  zu  Gebote  stehenden  Scala  molecularer  Verfeinerung  dieses  wie 
aadrer  Medicamente  sei  hinzugefügt,  dass  die  30.  Potenz  mir  in  diesem 
Falle  zuerst  zweckentsprechend  schien,  da  mir  daran  lag,  möglichst  un- 
mittelbar und  in  kürzester  Frist  die  Fimctionen  des  Gerebrospinalnerven- 
svstems  zur  Norm  zurück;;zuführen.  Es  wurde  aber  zu  tieferen  Verfeine- 
nmgsgraden  bei  wiederholter  Anwendung  desselben  Stoffs  innerhalb  des 
angegebenen  Zeitraums  gegriffen,  weil  die  Beobachtung  gelehrt  hat,  dass 
bei  wiederholter  Einwirkung  identischer  Arzneikörper  eine  Veränderung 
des  Molecularzustandes  ein  und  desselben  Stoffs  zweckdienlicher  ist 

Da  nun  aber,  wie  oben  berichtet,  trotz  der  durchweg  ersichtlichen 
'Curativen  Wirkung  der  Calcar.  carbon.,  dennoch  am  6.  November  ein  aus- 
geprägter asthmatischer  Paroxysmus,  wenn  auch  nur  von  kurzer  Zeit- 
dauer, wiederum  eintrat,  so  war  nach  homöopathischen  Anschauungen  die 
Annahme  gerechtfertigt,  dass  Galcar.  carb.  allein  als  Heilmittel  für  die 
Tollständige  restitutio  in  integrum  dieses  pathologischen  Zustandes  nicht 
genügen  werde.  Ohne  desshalb  mit  weiterer  Anwendung  dieses  Mittels, 
welches  meiner  Annahme  zufolge  in  dem  abgelaufenen  Zeiträume  über- 
haupt das  geleistet  hatte,  was  es  leisten  konnte,  noch  Zeit  zu  verlieren, 
zog  ich  das  Mittel  heran,  von  welchem  ich  mir  nach  den  über  dasselbe 
bekannten  Wirkungen  Erfolg  versprechen  durfte. 

Natmm  muriaticum  ist  ein  dem  homöopathischen  Arzte  wohlbekanntes, 
und  wenn  man  dasselbe  gewissermassen  als  Bepräsentant  der  Natron- 
gruppe betrachten  will,  unentbehrliches  Heilmittel.  Dem  allopathischen 
Arzte  ist  möglicher  Weise  bekannt,  dass  Salzsoolbänder  bei  Scrophulose 
und  Paralysen  unter  Umständen  gute  Dienste  leisten,  doch  schreibt  er 
dann  den  wesentlich  mit  Kochsalz  erzielten  Heilerfolg  in  der  Hauptsache 
den  grossen  Quantitäten  und  dem  Applicationsmodus  des  Bades  zu.  Dass 
die  Qualität  eines  Arzneistoffs  in  Bezug  auf  die  Form  seines  Zustandes, 
in  welchem  er  incorporirt  wird,  einer  besonderen  Berücksichtigung  be- 
darf, daran  denkt  er  nicht.  Für  die  oberflächliche  Betrachtung  und  Auf- 
fassung bleibt  allerdings  Natrum  muriaticum  Kochsalz,  gleichviel,  ob  das- 
selbe z.  B.  in  der  Suppe  genossen,  oder  als  Medicament  in  feinen  Gaben 
incorporirt  wird,  nach  vorhergegangener  besonderer  technischer 
Zubereitung  dieses  Stoffs.  Wer  aber  je  durch  eigenen  Versuch  und 
Beobachtung  sich  ein  Urtheil  über  die  Wirksamkeit  homöop.  Arzneipotenzen 
bilden  will,  der  prüfe  an  sich  selbst  methodisch  die  als  „indifferent"  be- 
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trachteten  unscheinbaren  nnd  gewöhnlichen  Arzneistoffe  Calcarea  carbonica 
und  Natrum  muriaticum,  jedoch  in  ihrer  potenzirten  Form,  diessist 
die  conditio  sine  qua  non  ihrer  Wirksamseit.  Nur  auf  dem  Wege  eigener 
Beobachtung  und  zwar  am  zweckmässigsten  am  eigenen  Körper  wird  man 
den  Unterschied  in  der  Wirkung  begreifen  lernen,  welchen  gewisse  Stoffe 
verrathen,  je  nachdem  man  dieselben  in  der  gebundenen,  verschlossenen 
Zustandsform  ihrer  Theile  oder  in  ihrer  molecularen  Form  verwendet,  wo 
die  einzelnen  Molecule  sich  frei  bewegend  ohne  die  zwingenden  Fesseln 
der  Cohäsion  und  Adhäsion  dem  naturgesetzlichen  Zuge  der  organischea 
Affinität  folgeleistend  mit  bestimmten  organischen  Gewebstheilen  (ihren 
speeifischen  Gorrelaten)  in  Beziehung  treten  und  modificirend  auf  ihre 
Functionen  einwirken. 

Wie  Calcarea  carbonica  so  äussert  auch  Natrum  muriaticum  nach 
den  tibereinstimmenden  Resultaten  unserer  Prüfungen  einen  durchgreifen- 
den Einflußs  auf  die  Vorgänge  der  Assimilation  und  Heproduction  inner- 
halb unsres  Organismus.  Das  Hirn-  und  Rückenmarknervensystem  wird  nach 
vorübergehender  kurzer  Anspannung  seiner  Functionsenergie  nach 
fortgesetzter  Einwirkung  dieses  Stoffs  in  seiner  Action  depotenzirt. 
Blutfaserstoff  und  Eiweiss  werden  in  ihren  Qualitätszuständen  ebenso 
alterirt  wie  die  Beschaffenheit  der  rothen  Blutzellen  afficirt  wird,  welche 
bei  verminderter  Elasticität  der  Gefässmembranen  die  Neigung  zur  Dia- 
pedesis  verrathen.  Nebst  dem  Sqhleimhautsystem,  welches  in  katarrhali« 
sehen  Zustand  mit  gesteigerter  Secretion  serös-schleimiger  Masse  versetzt 
wird,  empfindet  auch  das  Drüsensystem  die  Natrumwirkung,  indem  an  ver- 
schiedenen Orten  wahrnehmbare  Anschwellungen  die  abnormen  Vorgänge 
innerhalb  ihres  Parenchyms  verrathen.  Unter  verschiedenen  consecutiven 
Störungen  bilden  sich  dyskratische  Zustände  aus,  welche  nach  den  ver» 
schiedenen  Stadien  der  Erkrankung  und  je  nach  Individualität  das  Ge- 
präge der  Scrophulose,.derLeukocythose,  derHydrämie  tragen.  So  finden 
wir  auch  bei  ausgebildeter  Natrumkachexie  Gesichtsödeme  bei  fahlem 
Teint  und  blauumränderten  Augen  mit  mattem  Blick,  ungewöhnliche  Kraft- 
losigkeit, Neigung  zu  Schweiss,  Anfälle  vonHerzklopfenmit  Athembeklemmun- 
gen,  Bronchialkatarrh  mit  Husten,  Schnupfen,  Drüsentumoren,  Verdauungs- 
beschwerden mit  ungeregelter  Defäcastion,  Sensibilitäts-  und  Motilitätsneu« 
roseu.  Daneben  als  begleitende  Erscheinungen  in  der  psychischen  Sphäre 
bemerken  wir:  trübe  und  melancholische  Gemüthsstimmung,  gesteigerte 
Reizbarkeit  und  Missmuth,  Unlust  zu  jedweder  Anstrengung  und  Thätig- 
keit.  Wie  bei  Calcarea  carb.  so  treten  auch  die  vom  Nervensystem  un- 
mittelbar ausgelösten  Erscheinungen,  in  Paroxysmen  mit  typischem  Cha- 
rakter auf,  nur  mit  dem  Unterschiede,  dass  die  von  Calc.  carb.  verursach- 
ten häufiger  zur  Nachtzeit,  dagegen  die  von  Natr.  mur.  bewirkten  Neu- 
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rosen  meist  in  den  Vormittagsstunden  sich  einstellen;  die  freien  Intervalle 
können  dabei  von  längerer  oder  kürzerer  Dauer  sein.  — 

Aus  diesen  bei  dei  Besprechung  unseres  Falles  hier  in  Betracht 
kommen  sMzzirten  Wirknngseigenthümlichkeiten  des  'Natmm  muriaticum 
wird  aber  zur  Genüge  hervorgehen,  dass  die  Wahl  auch  dieses  Mittels  zur 
Heilung  des  vorliegenden  Krankheitszustandes  nur  aus  der  Vergleichung^ 
der  Merkmale  des  concreten  Krankheitsfalles  mit  dem  Wirkungscharakter 
der  in  Frage  kommenden  Arzneimittel  resultiren  konnte  unter  der  leiten- 
Regel  des  SimiUa  simüibua  curanturl  Steigen  wir  von  dem  Allgemeinen 
d.  h.  vom  Aehnlichkeitsgesetz  zu  dem  Besonderen  d.  h.  dem  concreten 
Krankheitsfall  herab,  so  finden  wir  die  Richtigkeit  dieses  Gesetzes,  welchei^ 
auf  inductivem  Wege  von  Hahnemann  gefunden  wurde,  durch  das  Yerfahren 
der  Deducdon  auch  an  diesem  Beispiele  bestätigt. 


IL 

Epidemiologie. 

Von  Dr.  Fischer  in  Weingarten. 

Es  zeugt  gewiss  von  einer  richtigen  Auffassung  der  Zeitverhältnisse 
nnd  der  £rkenntniss  der  Missstände ,  welche  gegenwärtig  auf  medicini- 
^hem  Boden  vorherrschen  imd  den  Fortschritt  dieser  Wissenschaft  hemmen, 
dass  unsre  Zeitschrift  „von  dem  Entwickelungsgange  und  den  wissen*- 
^aftlichen  Bewegungen  der  medieinischen  Disciplinen  insgesammt 
fortlaufend  Notiz  nehmen  will";  vermeidet  sie  doch  dadurch  einen  grossen 
Missstand,  der  sich  in  unserer  Zeit  entwickelt  hat  und  vom  Prof.  Virchow 
(im  ersten  Hefte  des  50.  Bandes  seines  Archivs)  treffend  geschildert  wird, 
wenn  er  über  die  sinnlose  Vermehrung  der  Specialjournale  in  unseren 
Tagen  sich  also  vernehmen  lässt:  „JedeSpecialitätmuss  ihr  Organhaben, 
gleichviel  wie  gross  sie  ist.  Es  wird  nicht  lange  dauern,  so  wird  nicht 
blos  jeder  Kanal  des  Körpers,  jede  Oberfläche,  sondern  wahrscheinlich 
auch  jedes  Gewebe  sein  besonders  Journal  haben.  Ein  „Archiv  fttr  Krank* 
heiten  des  Bindegewebes"  oder  ein  „Archiv  für  farblose  Blutkörperchen** 
gehört  nicht  mehr  zu  den  unmöglichen  Hoffnungen.  Aber  ein  dauerndes 
BedQrfniss  für  eine  solche  Zersplitterung  ist  nicht  vorhanden. 
Die  Otiatrie  wird  gewiss  eine  Art  eleusinischer  Mysterien  darstelleur 
voui  sie  dabei  beharrt,  nur  ihren  Privatmarkt,  ich  möchte  sagen  „ihre 
Passage*'  zu  beziehen.  Die  Psychiatrie  hat  dafi  schon  seit  längerer  Zeit 
durchgesetzt  und  beklagt  sich  seitdem  fortwährend  über  Mangel  an  Yer- 
standniss  bei  den  übrigen  Aerzten.  Die  öffentliche  Gesundheitspflege 
^  eine  Spedaldisciplin  geworden;  sie  hat  sich,  wie  früher  die  gericht- 
liche Medicin,  ihre  Separatorgane  gegründet  und  sie  wird  auf  diesem  Wege 
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wie  die  Medicina  forensis,  dahin  kommen,  Qeheimwissenschaft,  esoterisches 
Mysterium  zu  sein." 

Noch  einen  andern  grossen  Fehler,  der  unserer  Zeit  anhaftet,  zeichnet 
Yirchow  ausgezeichnet,  wesshalbwir  ihn  hier  anführen  wollen.  Ueberjene 
Schaar  von  entdeckungswttthigen  Studenten  und  jungen  Doctoren,  die 
Deutschlands  medicinische  periodische  Presse  und  Akademieschriften  un- 
sicher und  ungeniessbar  machen,  welche  die  Wissenschaft  zu  beglücken 
glauben,  wenn  sie  die  Reaction  irgend  eines  mit  dem  lebenden  Orgaiii- 
musnie  zusammentreffenden  Stoffes,  z.B.  eines  borsauren  Salzes  auf  .z.B. 
die  Integumentzellen  der  künstlich  entzündeten  Froschschwimmhaut  per 
longum  undJatum  erörtern,  dabei  aber  die  nächstliegenden  und  cardinal- 
sten  Dinge  in  der  Medicin  nicht  wissen  und  was  noch  ärger,  nicht  wissen 
wollen,  sagt  Yirchow,  hinweisend  auf  den  ganz  unglaublichen  Mangel 
historischer  Kenntniss  imd  literarischer  Ehrlichkeit,  bei  vielen  jungen, 
in  Forschung  machenden  Medicin em :  „Es  ist  eine  der  schlimmsten  Seiten 
unserer  gegenwärtigen  Entwickelungsperiode  in  der  Medicin,  dass  die  histo- 
rische Kenntniss  der  Dinge  mit  jeder  Generation  von  Studirenden  ab- 
uimmt.  Sogar  von  den  selbstthätigen  jungen  Arbeitern  kann  man  in  der 
Kegel  annehmen,  dass  ihr  Wissen  im  höchsten  Falle  nur  bis  auf  3  bis 
5  Jahre  rückwärts  reicht.  Was  vor  5  Jahren  publicirt  ist,  existirt  nicht 
mehr.  Aus  dem  unhistorischen  Wissen  folgt  eine  zweite  Mangelhaftigkeit. 
Mancher,  der  ein  ganz  kleines  Beobachtungsmaterial  besitzt,  glaubt  trotz- 
dem, dasselbe  genüge  für  die  Beantwortung  aller  Fragen.  So  entsteht  der 
Streit  über  die  Existenz  gewisser  Dinge.  Man  bestreitet  die  Realität  de^ 
^inen  Vorgangs,  weil  man  nur  den  anderen  kennt.  Aus  der  Einseitigkeit 
der  Beobachtung  folgt  Exclusivität  des  Urtheils"  u.  s.  w. 

Wir  wollen  mit  dem  berühmten  Lehrer  nicht  darüber  rechten,  wie 
weit  die  Lehrer  der  Hochschulen  selbst  die  Schuld  an  diesen  Zuständen 
tragen,  wir  wollen  sie  nur  constatiren  und  ergänzend  beifügen,  dass  das 
Ignoriren  der  neuen  Disciplinen  von  Seiten  der  Universitätsschule  auch 
noch  als  grosser  Fehler  hätte  genannt  werden  sollen.  In  den  genannten 
Missständen  liegt  der  Grund  der  trostlosen  Zerfahrenheit,  welche  gegenwärtig 
in  der  Medicin  herrscht,  Inder  Intoleranz  der  Universitätsschule,  der  fana- 
tischen Verfolgungssucht  der  Staatsmedicin,  darin  liegt  der  Grund,  dass 
Beobachtimg  und  Experiment,  die  doch  allgemein  anerkanntermassen  allein 
in  Streitfragen  entscheiden  sollten,  nicht  richtig  und  allseitig  in  Anwen- 
dung gebracht  werden.  Diesen  Missständen  aus  allen  Kräften  entgegen- 
zuarbeiten, muss  sich  jeder  würdige  Jünger  der  Wissenschaft  berufen 
fühlen.  Um  dies  aber  mit  Aussicht  auf  Erfolg  thun  zu  können,  ist  es  vor 
Allem  nöthig,  die  traurigen  Zustände  genau  zu  erforschen  und  die  Schä- 
den offen  aufzudecken.  Da  der  junge  Zweig  der  medicinischen  Wissen- 
schaft, die  Epidemiologie  und  ihre  Geschichte  vielen  Stoff  zur  Bestätigung 
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^ier  ausgesprochenen  Rügen  liefert,  so  wollen  wir  in  dieser  Richtung  einige 
fietrachtnngen  anstellen,  nnd  beginnen  mit  dem  in  der  Epidemiologie  eine 
grosse  Rolle  spielenden  Ozon  nnd  dessen  Geschichte. 

Bekanntlich  wnrde  die  Entdeckung  des  Ozons  in  der  wissenschaft- 
lichen Welt  mit  grossem  Enthusiasmus  aufgenommen;  so  lesen  wir,  um 
nur  ein  Beispiel  anzufahren,  in  einer  naturwissenschaftlichen  Zeitschrift 
^er  das  Ozon,  diesen  „neuen  Gesundheitspolizeiprftsidenten  in  der  Natur" 
folgende:  „Schönbein  entdeckte  zuerst  eine  übelriechende  Substanz,  die 
sich  bei  den  meisten  galyano-elektrischen  Processen  einstellt  und  nannte 
sie  Ozon.  Er  hielt  sie  zuerst  für  eine  Verbindung  von  Sauerstoff  und 
Wasserstoff.  Weitere  Untersuchungen  von  ihm  selbst  und  anderen  Chemi- 
kern Frankreichs  und  Deutschlands  führten  zu  der  Entdeckung,  dass  Ozon 
dektrisirter  Sauerstoff  sei,  Elektricitäts-Oxjd,  verrostete  Elektricität,  wenn 
man  in  diesem  luftigen  Gebiete  so  sagen  darf,  Präsident  und  Director  der 
besetze  atmosphärischer  Electricität,  Regulator  des  Luftdrucks  und  der 
Biffometer,  Thermometer  und  Hygrometer,  Beieber  und  Auferstehungs- 
engel des  Sauerstoffs,  der  beim  Athmen,  Verbrennen  und  Verrosten,  beim 
Kochen,  Braten,  Heizen  von  Eisenbahn-  nnd  Menschenlocomotiven,  kurz 
bei  sonstigen  tausenderlei  Functionen  des  Sauerstoffs  verzehrt  wird. 

Die  mysteriös  klingenden  Functionen  werden  durch  Thatsachen  an- 
schaulich werden.    Ozon,  ein  farbloses,  stechend  stinkend  riechendes  Gas, 
ist  zunächst  die  allergewaltigste  Oxydations- Macht    Es  verzehrt  Silber 
^d  Quecksilber  in  kaltem,  feuchtem  Zustande.  Es  zerstört  mit  der  gröss- 
ten  Schnelligkeit  organische  Materien  in  der  Luft,  die  so  oft  als  Miasmen, 
Fieber-  und  Peststoffe  wirken.    Es  verbindet  sich  nicht  von  selbst  mit 
Wasser,  dieses  kann  aber  durch  Pressung  ozonisirt  und  so  zur  mächtig- 
sten Substanz  chemischer  Bleichung  verwandelt  werden.  Es  verbindet  sich 
mit  Chlor,  Brom  und  Jod  zu  Säuren,  die  wahrscheinlich  chemisch  und 
medicinisch  in  Ruf  kommen  werden.    Es  zerstört  am  schnellsten  das  tödt- 
lichste  Luftgift:  Schwefelwasserstoffgas  und  alle  oxydablen  Miasmen,  und 
ist  so  die  grösste  Desinfections-Substanz,  die  man  bis  jetzt  kennt,  die  erste 
Grossmacht  in  der  Gesundheits-Polizei  der  Natur.  Ein  tausendstel  Theil  Ozon 
in  der  Luft  ist  wohlthätig,  ein  Tausendstel  mehr  und  schon  starben  eine 
Menge  kleiner  Thiere  in  dieser  Luft.    In  noch  grösserer  Menge  erstickt 
es  die  stärkste  Lunge.  Man  hat  Beweise  genug,  dass  Menschen  nach  einem  ein- 
schlagenden Blitze,  nicht  vom  Blitze  getödtet  wurden.  Auf  jeder  Stelle ,  wo  es 
eben  eingeschlagen,  riecht  es  wie  Phosphor  oder  Schwefel,  d.h.  nach  Ozon, 
das  sich  durch  den  Blitz  bildet,  da  die  Elektricität  sich  in  ungewöhnlicher 
^enge  mit  dem  Sauerstoff  der  atmosphärischen  Luft  verbindet  Jedes  Ge- 
witter producirt  Ozon,  das  sofort  miasmatische  Stoffe  zerstört  und  so, 
T^e  es  längst  sprüchwörtlich  geworden  „die  Luft  reinigt."  Als  medicinische 
Gabe  wird  Ozon  eine  Rolle  spielen,  doch  wird  es  dabei  wirklich  sehr 
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wesentlich  auf  lächerlich  kleine  Dosen  ankommen,  da  ein  Atom  nnter 
tausend  Atomen  mehr  Alles  umkehren  und  die  lebensrettende  Medicin  in 
Gift  verwandeln  kann.  In  einer  gewissen  kleinen  Beimischung  erregt  es 
die  Lunge  zu  grösserer  Thätigkeit  und  hilft  verdauen,  Magen,  Appetit, 
Gedächtniss  etc.  stärken,  in  grösserer  erregt  es  Schwindsuchthusten  und 
in  noch  grösserer  erstickt  es  Alles,  was  athmet." 

Sollte  man  nicht  glauben,  eine  so  viel  verheissende  Entdeckung  wäre 
zumal  in  unserer  Zeit,  die  stets  Beobachtung  und  Experiment  im  Munde 
führt,  den  ausgedehntesten  Beobachtungen  und  Experimenten  unterworfen 
worden  und  in  der  Zeit  von  drei  Decennien  hätte  man  die  genauesten 
Kenntnisse  sich  erworben,  alle  Partheien  hätten  sich  geeinigt,  um  ein  so 
lohnendes  Besultat  zu  erreichen  ?  Leider  ist  dem  nicht  so.  Das  Feuer  der 
Begeisterung  erlosch  so  schnell,  als  es  entstanden  war.  Massen-Experi- 
mente, die  allein  Entscheidendes  hervorrufen  können,  wurden  bis  jetzt  gar 
nicht  gemacht.  In  einigen  grossen  Städten,  wie  Wien,  Paris,  London  wur- 
den wohl  regelmässige  Beobachtungen  gemacht,  die  in  den  dortigen  Archiven 
begraben  sind. 

Ein  Medicinabrath  Dr.  Seh  op  er  hat  mehrjährige  Beobachtungen  ge- 
macht und  dieselben  in  der  Zeitschrift  des  Königl.  preuss.  statistischen 
Bureau's  veröffentlicht  (7.  Jahrgang  1867),  er  kommt  aber  zu  keinen  posi- 
tiven Resultaten.  Man  sollte  meinen,  die  epidemiologischen  Gesellschaften 
hätten  nach  den  eben  genannten  Anschauungen  über  die  Wirkung  des 
Ozons  auf  Miasmen  etc.  sich  des  Gegenstandes  bemächtigt  und  gründ- 
liche Beobachtungen  gemacht.  Die  Berliner  epidemiologische  Gesell- 
schaft macht  gar  keine  ozonometrischen  Beobachtungen  und  in  der  Zeit- 
schrift für  Epidemiologie  und  öffentiiche  Gesundheitspflege  des  allge- 
meinen ärztlichen  Vereins  für  Thüringen,  sowie  der  ärztlfchen  Vereine 
des  Mittelrheins,  herausgegeben  von  Dr.  Pfeifer  und  Dr.  Schuchardt 
sucht  man  vergebens  nach  dem  Worte  Ozon.  Nur  in  No.  5  dieser 
Zeitschrift  vom  15.  Februar  1871  ist  unter  den  kleineren  Mittheilungen 
eine  Schrift  erwähnt  über  das  Auftreten  des  Ozons  in  der  Atmosphäre 
von  Dr.  Lue  dicke  in  Gotha.  Der  Privatdocent  der  Physiologie, 
Dr.  Johannes  Ranke  in  München  sagt  in  seinem  Werke:  Grundzüge  der 
Physiologie  des  Menschen  kurzweg:  Man  hat  dem  Ozongehalt  der  Luft 
einen  Einfluss  auf  die  Gesundheit  zuschreiben  wollen,  was  aber  unbegründet 
ist."  Die  Beweise  bleibt  er  schuldig;  ein  Privatdocent  ist  Autorität,  der 
braucht  keine  Beweise  zu  liefern. 

Die  Homöopathen,  welche  stets  an  der  Spitze  des  Fortschrittes  mar- 
schiren,  leisteten  mehr.  So  untersuchten  Wiener  Homöopathen,  wie  sich 
der  Gang  der  Lungenentzündungen  zu  dem  mehr  oder  minderen  Auftreten 
des  Ozon  in  der  atmosphärischen  Luft  verhält  und  kamen  an  der  Hand 
statistischer  Untwsuchungen  zu  dem  Resultate,  dass  bei  grösseren  Ozon« 
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mengen  in  der  atmosphärischen  Luft  auch  die  Häufigkeit  der  Lungenent- 
zandungea  zunehme  und  umgekehrt  ein  geringer  Ozongehalt  der  Atmo- 
sphäre eine  geringere  Häufigkeit  der  Letzteren  nach  sich  ziehe  (s.  Zeit- 
schrift des  Vereines  der  homöopathischen  Aerzte  Oesterreichs.  Bedigirt 
von  Dr.  Eidherr.  L  Jahigang.  L  Band.  Erstes  Heft  Wi«i  1862)  und 
Dr.  von  Grauvogl  benutzte  die  Entdeckung  des  Ozons  und  Antozons  zur 
Erklärung  der  Wirkung  der  epidemischen  Heilmittel  Rademachers. 

(Fortsetzung  folgt.) 

IIL 

Chirurgie. 

SUzie  eUmrgisclier  ErfiihrHagen  wfthrend  der  letzteren  Jahre« 

Von  Dr.  Ad.  May  1  ander, 
K.  Pr.  Sanitätsrathe  und  Specialante  für  chirurgische  Krankheiten  in  Berlin. 

Einleitung. 

Die  Vorliebe  für  die  Chirurgie,  welche  mich  schon  w&hrend  der  Stu- 
dienzeit erfüllte,  ist  mir  .während  meiner  nun  18jährigen  praktischen  ^Wirk- 
samkeit treu  geblieben.  Soweit  es  irgend  die  Verhältnisse  gestatteten, 
bin  ich  den  Fortschritten,  welche  die  Wundarzneikunst  im  Verlauf  der 
letzten  20  Jahre  gemacht  hat,  mit  Lust  und  Liebe  gefolgt;  ich  habe  weder 
Mähe  noch  Opfer  gescheut,  in  stetem  lebendigen  Verkehr  mit  der  Wissen- 
sehaft  zu  bleiben  und  mich  in  theoretischer  wie  in  technischer  Hinsieht 
immer  weiter  auszubilden.  Welche  Schwierigkeiten  sich  dem  praktischen 
Arzte  bei  diesem  Streben  in  der  Privatpraxis  entgegenstellen,  welcher  un- 
Terdrossene  Eifer  dazu  gehört,  dieselben  immer  und  immer  wieder  zu 
ftberwinden,  vermag  jeder  BeruiEsgenosse  zu  beurtheilen,  der  es  sich  ange- 
legGD  sein  liess,  in  irgend  einer  Specialität  der  Heilkunst  auf  der  Höhe  der 
Zeit  zu  bleib«!.  Dass  diese  Schwierigkeiten  gerade  in  der  Chirurgie  am 
grössten  sind,  folgt  daraus,  dass  sie  neben  ausgebildetstem  theoretischen 
Wissen  immer  und  immer  wieder  die  Ausbildung  früher  gelernter  und 
uea  erfundener  Technik,  so  wie  fortwährende  praktische  Erneuerung  ana- 
tomische Bilder  und  Vorstellungen  erfordert,  ohne  welche  es  unmöglich 
ist,  irgendwelchen  Grad  von  Vollkommenheit ,  Sicherheit  und  Ruhe  in  der 
Aosübong  der  blutigen  Heilkunst  zu  erlangen. 

Je  länger  und  inniger  ich  mich  mit  der  Chirurgie  beschäftigt  habe, 
desto  mehr  hat  sie  mich*  mit  Begeisterung  erfüllt.  Nur  der  Wundarzt 
kennt  die  reine  Freude  am  eigenen  imd  selbständig  geschaffenen  Werk; 
das  Wenn  und  Aber  der  innem  Medidn  fällt  zum  grössten  Theii  in  der 
Chirurgie  fort  Die  Freude  über  eine  gelungene  Operation  gehört  zu  den 
reinsten  und  erhebendsten  Genüssen,^  die  mir  das  Leben  bisher  geboten 
hat;  man  fühlt  sich  reichlich  durch  sie  belohnt  für  alle  Mflhe,  Arbeit  und 
Sorge,  die  der  schwere  Fall  in  seinem  Verlaufe  bereitete.    Keine  Seite 
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der  praktischen  Medizin  vermag  den  Arzt  mit  dieser  reinen  Freude  an  der 
Wissenschaft  zu  erfüllen  und  darum  auch^  oft  ohne  jede  Rücksicht  auf 
äussern  Lohn,  über  die  grösste  Mühe  und  Unannehmlichkeit  zu  erheben, 
wie  unsere  blutige  Kunst;  keine  ist  im  Stande^  so  den  CSiarakter  zu  fiesti 
gen,  Gott  und  Selbstvertrauen  zu  kräftigen,  me  sie. 

Ich  brauche  nicht  zu  verschweigen,  dass  ich  es  um  den  Grad  von 
Vollkommenheit,  den  ich  mir  in  der  Ausübung  derselben  zu  eigen  gemacht, 
mir  habe  redlich  sauer  werden  lassen.  Musste  ich  doch  von  der  Pike 
auf  dienen.  Der  Wunsch,  nach  Vollendung  meiner  Studien  in  grösseren 
chirurgischen  Hospilälem  mich  vervollkommnen  zu  können,  wurde  mir  durch 
die  Ungunst  der  Verhältnisse  nicht  erfüllt  So  blieb  mir  nichts  übrig,  als 
frisch  darauf  los  es  in  der  Privatpraxis  zu  wagen  und  fdr's  erste  die 
schwierigeren  Fälle  dem  Rathe  bewährter  Fachmänner  zu  unterbreiten. 
Auch .  das  hatte  seine  guten  Seiten.  Musste  man  doch  im  Gegensatze 
zur  Klinik  sich  gewöhnen,  selber  auf  die  kleinsten  Kleinigkeiten  zu  achten, 
sich  seine  Gehülfen  selber  zu  ziehen  und  anzustellen  und  sein  Auge  überaH 
zu  haben.  Um  so  leichter  wurde  mir  später  das  Operiren  bei  zuverlässi- 
ger und  geübter  Assistenz.  Ich  entsinne  mich  dabei  recht  lebhaft  mancher 
Erlebnisse  aus  der  frühesten  Zeit  meiner  wundärztlichen  Thätigkeit,  von 
denen  ich  nur  Einiges  hier  mittheilen  wiU.  Ich  kam  blutjung  von  Berlin, 
wo  ich  besonders  die  chirurgischen  Kliniken  frequentirt  und  der  erste 
unter  den  einheimischen  Aerzten  die  preussischen  Staatsprüfungen  mit 
Auszeichnung  bestanden  hatte,  und  wollte  dem  guten  Rufe,  der  mir  in 
die  Heimath  voranging,  doch  gerne  Ehre  machen.  In  der  kleinen  Stadt 
unseres  Herzogthums  Zerbst,  in  der  mein  nun  schon  längst' verstorbener  Vater 
Arzt  war,  war  wohl  seit  30  Jahren  keine  grössere  Operation  gemacht 
worden;  die  erste,  welche  ich  unternahm,  eine  Auslösung  der  grossen  Zehe 
mit  Resection  des  Mittelfussknochens  wegen  lange  bestandenen  Knochen- 
frasses,  war  deshalb  ein  Ereigniss.  Der  Erfolg  derselben  war  sehr  günstig, 
die  Heilung  erfolgte  rasch  und  dauernd,^  und  meine  Operationslust  wurde 
natürlich  dadurch  angefeuert  Kurze  Zeit  darauf  präsentirte  sich  mir  ein 
Fall  von  Zerstörung  des  rechten  oberen  Augenlides  durch  brandig  gewor- 
dene Rose,  in  Folge  deren  eine  hochgradige,  chronische  Entzündung  der 
weit  entblössten  Augenbindehaut  unterhalten  wurde.  Ich  schlug  die  Neu- 
bildung eines  obern  Augenlides  vor,  der  sich  die  Patientin  gern  unter- 
werfen wollte.  Zu  aller  Sicherheit  fuhr  ich  nach  H.  zu  meinem  hodiver- 
ehrten  Lehrer,  der  mir  jedoch  keinen  besondem  Muth  zur  Sache  machte, 
weil  die  bisherigen  Operationserfolge  nicht  zu  den  günstigsten  gehörten. 
Indessen  Hess  mir  der  Fall  keine  Ruhe,  und  eines  schönen  Tages  ging  ich 
frisch  an's  Werk.  Mein  Vater  konnte  sich  aus  Sorge  für  den  Ausgang 
des  seiner  Meinung  nach  gewagten  Unternehmens  nicht  zur  Assistenz  ent- 
schliessen,  es  blieb  mir  also  nichts  übrig,  als  ein  paar  Barbiorgehülfen  zu 
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iostroiren,  mir  wenigstens  Schwämme  nnd  Instrumente  während  der  Ope- 
ration zu  reichen.  Meine  gute  Matter  lief  händeringend  in  unserem  Hanse 
nmher,  in  das  ich  die  Patientin  aufgenommen  hatte,  während  ich  znerst 
die  Anfrisdmng  des  Defekts  innerhalb  der  Augenbrauen  Yomahm.  Ich 
hatte  beobachtet,  dass  der  Schliessmuskel  d^  Auges  nicht  ganz  zerstört 
war  und  baute  darauf  den  Plan,  das  neue  Augenlid  womöglich  etwas  be- 
weglich herzustellen.  Die  Sache  ging  ganz  gut,  bis  ich  an  die  Ausschnei- 
dnng  des  überzupflanzenden  Lappens  aus  der  Schläfenhaut  kam.  Rasch 
wurde  dieselbe  beendet,  die  Arterieijn  spritzten  —  neb^n  mir  ein  dumpfer 
Krach,  der  eine  Assistent  lag  mit  sammt  seinem  Waschbecken  am  Boden. 
Kaum  aber  gewahrte  das  der  andere,  als  er  mir  zur  Rechten  besinnungs- 
los gerade  vor  die  Füsse  stürzte.  Die  Situation  war  peinlich  und  komisch 
zugleich:  ich  musste  den  einen  ohnmächtigen  Gesellen  mir  mit  dem  Fusse 
aas  dem  W^e  schieben  und  die  Operation  allein  beenden.  Uebrigens  war 
zur  Belohnung  aller  überstandenen  Fährlichkeiten  der  Frfolg  der  Opera- 
tion ein  so  ausgezeichneter,  dass  ich.  später  die  Kranke  mit  ziemlich  be- 
wegliehem  neuen  Augenlide  vorstellen  konnte. 

In  meinem  früheren  Wohnorte  Zerbst  begann  ich  die  opeiative  Praxis 
mit  einigen  Schieloperationen  imd  Exstirpationen  von  Geschwülsten,  deren 
Erfoig  günstig  war.     Die  erste  grosse  Operation  hätte  bei  unglücklidiem 
Aosgaog  von  folgenschwerer  Bedeutung  für  meinen  Ruf  werden  können 
Es  handelte  sich  um  eine  junge  Kranke  aus  guter  Bürgerfamilie ,  die  seit 
Jahr^  von  hiesigen  in  ihren  Kreisen  als  Autorität  geltenden  Aerzten  er- 
folglos behandelt  war.     Sie  litt  fast  fortwährend  an  den  heftigsten  Kopf- 
sdimerzen,  Appetitlosigkeit,  Verdauungsstörungen,  Herzklopfen.    Bei  ge- 
nauer Untersuchung  fand  ich  die  eine  Seite  des  Haisos  aulgetrieben,  und 
bemerkte  eine  unter  dem  Rande  des  Kopfhickers  hervorkommende  Ge- 
schwulst von  der  Grösse  eines  Hühnereies,  die  bei  der  Palpation  täuschend 
den  schwappenden  Charakter  einer  Cyste  bot.     Sämmtliche  Krankheits- 
symptome liessen  sich  als  durch  Druck  der  Geschwulst  auf  die  gro§sen 
Ge&sse  und  Nerven  des  Halses  bedingt  erklären.    Ich  schlug  der  Kranken 
und  deren  Eltern  die  Exstirpation  dieser  Geschwulst  als  wahrscheinlich 
itflifebringend  vor,  verschwieg  ihnen  auch  nicht  die  Gefahr,  die  möglicher- 
weise durch  die  Operation  herbeigeführt  werden  könnte.     Ein  College, 
den  ich  um  seine  Assistenz  ersuchte,  stimmte  meiner  Wahrscheinlichkeits- 
diagnose bei,  obgleicli  wir  uns  die  Möglichkeit  nicht  verhehlten,  dass  die 
Gesdiwulst  von  der  Scheide  der  grossen  Halsgefässe  ausgegangen  und  mit 
derselben  verwachsen  sein  könne.     Schon  nach  gemachtem  Hautschnitte 
zeigte  es  sich,  dass  dem  wirklich  so  war.    Es  trat  das  obere  Ende  eines 
Sarkoms  zu  Tage,  das  mit  der  Gefässscheide  fest  verwachsen  war  und  mit 
grösster  Vorsicht  von   derselben   abgetrennt  werden   musste.     Die  Ge- 
schwulst stieg  immer  tiefer  herab;  meinem  CoUegen  wurde  das  Ding  nicht 
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geheuer,  er  rietfa  zam  Abstand  Ton  der  Operatiou,  doch  hätte  ich  mich 
vor  mir  selber  geschämt,  hätte  ich  sie  onbeendet  gelassen.  Mit  mög- 
lichster Sammlung  führte  ich  die  damals  immerhin  schwere  Aufgabe 
glücklich  zu  Ende.  Die  Geschwulst  reichte  bis  hinter  das  Schlüsselbein 
herab;  die  grossen  Gefässe  des  Halses  lagen  wie  frei  präparirt  in  der 
Tiefe  der  Wunde,  waren  aber  unverletzt.  Am  zweiten  Tage  wurde  ich 
an  das  Sterbebett  meines  Vaters  gerufen,  wo  ich  die  Nachricht  b^am, 
dass  die  Patientin  obenein  von  einer  heftigen  Bronchitis  befallen  worden 
sei.  Ich  gönne  meinem  Feinde  nicht  die  Sorgen,  die  ich  in  jenen  Tagen 
ausgestanden  habe.  Mein  Vater  starb,  —  doch  erhielt  ich  dann  die  Nach- 
richt, dass  es.  Dank  der  sorgsamen  Nachbehandlung  meines  stellvertreten- 
ten  CoUegen,  der  Operirten  besser  gehe.  Als  ich  zurückkehrte,  fand 
ich  sie  fast  ausser  Gefahr  —  die  Wunde  heilte  prächtig,  und  nach  voll- 
endeter Heilung  waren  alle  früheren  Erankheit86>'mptome  verschwunden; 
auch  ist  bis  heute  bei  der  längst  verheiratheten  Patientin  kein  Becidiv 
eingetreten.  Meine  vermeintliche  Kühnheit,  über  welche  von  anderer 
Seite  her  schon  der  Stab  gebrochen  war,  war  durch  den  Erfolg  glänzend 
gerechtfertigt. 

Von  der  Zeit  an  fasste  ich  schon  festem  Boden,  und  wenn  ich  jetzt 
meine  bisherige  chirurgische  Thätigkeit  überblicke,  so  habe  ich  wohl  Ur- 
sache ,  mit  deren  Erfolgen  zufrieden  zu  sein  und  Gottes  gnädiger  Hülfe 
2u  danken.  Das  chirurgische  Material,  welches  mein  Wohnsitz*  nicht 
liefern  konnte,  kam  nach  gerade  aus  immer  weiterer  Umgebung,  aus  der 
Alt-  und  Neumark,  Sachsen,  in  den  letzten  Jahren  sogar  aus  Schleswig- 
Holstein,  Baden,  Würtemberg,  Südrussland.  Ich  habe  die  Freude  gehabt, 
die  allermeisten  grossen  Operationen  von  glücklichem  Erfolge  gekrönt 
zu  sehen. 

Bei  Ausbruch  des  letzten  grossen  Krieges  ymrde  mir  die  besondere 
Ehre  zu  Theil,  von  J.  K.  H.  der  Frau  Prinzessin  Karl  von  Preussen  als 
dirigirendcr  Arzt  Höchstihres  Johanniter-Kriegslazarethes  in  Potsdam  be- 
rnfen  zu  werden.  Nach  einiger  Zeit  wurde  mir  auch  die  Verwundeten- 
Station  des  Königl.  Reservelazarethes  Ulaneukaserne  daselbst  übertragen. 
Meine  Wiiksamkeit  in  beiden  Lazarethen  war  eine  um  so  ehrenvollere 
je  mehr  dieselbe  vielseitiger  und  competenter  Beurtheüung  ausgesetzt 
war.  Die  huldvolle  Anerkennung,  welche  die  Hohe  Frau  meinem  da- 
maligen Wirken  in  gnädigster  Weise  zu  Theil  werden  liess,  wird  eine 
der  schönsten  Erinnerungen  meines  Lebens  bleiben.  Zu  besonderer 
Freude  gereichte  es  mir,  dass  auch  unsere  grössten  wissenschaftlichen 
Autoritäten,  wie  die  Herrn  Geheimräthe  Frerichs  und  Esmarch,  dessen 
grosser  collcgialischer  Liebenswürdigkeit  ich  die  anregendsten  Stunden 
verdanke,  die  Generalärzte  v.  Lauer ^  Steinberg,  Büttner  u.  A.  mir  ihre 
Anerkennung .  in  ehrender  Weise  aussprachen ,  und  dass  viele  der  Pots- 
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damer  CoUegen  mit  lebhaftem  Interesse  and  dankenswerther  Theilnahme 
fflkh  in  meiner  dortigen  Thätigkeit  unterstützten.  Die  Veröffentlichang 
der  gemachten  kriegschirorgischen  Beobachtangen  and  Erfabrangen  soll 
(r^enstand  einer  anderweiten  Arbeit  sein;  hier  werde  ich  nur  bezüg- 
lichen Falles  die  eine  oder  die  andere  Beobachtung  kurz  einreihen. 

Bevor  ich  mich  zum  speciellen  Theil  meiner  Arbeit  wende,  erübrigt 
es,  meinen  ärztlichen  Standpunkt,  namentlich  den  zur  Homöopathie,  mög- 
lichst kurz  darzulegen. 

Auch  als  homöopathischer  Arzt  habe  ich  mir  die  Behandlung  chirur- 
gischer Erankheitszustände  zur  besonderen  Lebensaufgabe  gemacht.  Durch 
Neigung  und  Talent,  durch  meinen  ganzen  bisherigen  Bildungsgang,  fort- 
dauerndes Stadium ,  Verbindung  und  Austausch  mit  Fachgenossen',  sowie 
dareh  die  bisher  erzielten  Erfolge  glaube  ich  mich  dazu  berechtigt   Durch 
meine  ausschliesslichere  Beschäftigung   mit  der  Wundarzneikunst    habe 
ich  mich    auf  ein  neutrales  Gebiet  begeben,  auf  dem  alle  medidnischen 
Schulen  und  Meinungen  sieh  friedlich  die  Hand  reichen  könnten.      Ich 
freue  mich,  aus  allem  Streit  heraus  einen  yermittelnden  Standpunkt  ein- 
zonehmen.     So  sehr  ich  während  der  letzten  13  Jahre  die  vielen   Vor- 
sage der  Homöopathie  schätz  .'u  gelernt  und  so  mj^nche  schöne   Heilung 
ich  mit  der  Anwendung  des  Aehnlichkeitsgesetzes  erzielt  habe,  so  bin  ich 
dodi  nicht  blind  für  die  Mängel  und  Unzulänglichkeiten  geblieben ,   die 
der  Versuch  einer  ausschliesslichen  Anwendung  desselben  mit  sich  bringen 
würde.    Eines  passt  eben  nicht  für  Alles.     Selbst  der  homöopathische 
Arzt  Tom  reinsten  Wasser,  dem  auschliesslich  die  SOte  oder  Hochpotenz 
ein  Erangelium  ist,   und  der  mit  dem  Similia  Similibus  und  seiner  Kunst 
allein  heilen  zu  können  glaubt,  ist  ausser  von  dem  bewnsst  bei  der  Kran- 
kenbehandlung   angewendeten   Aehnlichkeitsgesetze    oft   unbewusst    von 
manchen  anderen  Naturgesetzen  abhängig,   die  im  Verlaufe   eines    Hei- 
luBgsprocesses   mindestens  eine  ebenso  grosse  Rolle  spielen,  wie  jenes. 
Dass  er  aber  manche  innere,  besonders  aber  chirurgische  Krankheitsfor- 
men nicht ^  oder  nur  in  ausnahmsweisem  Falle  heilt,  wird  er  doch  nicht 
leagnen  können,  ebenso,  dass  er  zum  mindesten  das  Aehnlichkeitsgosetz 
nicht  auf  alle  Fälle  anzuwenden  versteht.     Die  Erfahrung  aller  Schulen 
lehrt,  dass   alle  Arzneireize  desto  mehr  ausrichten,  je  höher  organisirt 
die  von  ihnen  zu  beeinflussenden  Gewebe  sind,  d,  h.  zu  je  complicirteren 
Stnicturen  die  ursprünglichen  PVmelemente  sich  verbinden.      In   allen 
Nervenkrankheiton  (sit  venia  verbo)  wirken  sie  am  sichersten  und  rein- 
sten; das  zeigen  besonders  die  Erfahrungen  der  Homöopathie.     Je  nie- 
driger organisirt  ein  Gewebe  ist ,  wie  z.  B.  das  der  meisten  der  Chirurgie 
anheimfallenden  Geschwülste,  deato   woniger  wirken  Arzneien    auf  eine 
physiobgische  Veränderung  desselben  ein,   mögen  sie   in  grossen    oder 
lüeinen  Gaben  gereicht  werden.     Das  ist  also  besonders  der  Fall   bei  den 
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aus  einfachen  Conglomeraten  der  orsprttnglichsten  Organisation,  der  Zelle, 
gebildeten  Krankheitsprodncten.     Die  Entdeckungen    der  CetUularpatho- 
logie  haben  zu  der  jetzt  wohl  wenig  mehr  bestrittenen  Annahme  geführt^ 
dass  parasitische  Producte  am  Körper  sich  in  sehr  vielen,  wenn  auch 
nicht  in  allen  Fällen  selbständig  yon  einzelnen  Geweben  desselben  aus 
bilden  können ,  ohne  wenigstens  in  der  ersten  Zeit  ihres  Bestehens  den 
Gesammtorganismus  in  Mitleidenschaft  zu  ziehen.    Somit  kann  also  auch 
die  Entfernung  derselben  ohne  Mitbetheiligung  des  letzteren  bewirkt  und 
dadurch    der    erdrückenden   Ueberwucherung  der  Gesammtconstitution 
durch  solche  Parasiten  von  vornherein  vorgebeugt  werden.    Damit  wird 
freilich  der  in  der  älteren  Homöopathie  massgebenden  Anschauung  scharf 
entgegengetreten,  der  zufolge  jede  Modification  der  normalen  Eörperform 
als  Ausdruck  eines  Allgemeinleidens  anzusehen  sei,  folglich  auch  zu  ihrer 
Beseitigung  die  Behebung  eben  dieses  Allgemeinleidens  mittelst  dynami- 
scher  (Arznei-)   Reize    auf  diese   oder  jene  Nervenbahnen  erfordere. 
Dagegen  lehrte  das  genauere  Studium  der  Zellenmetamorphosen,  ihres 
Zerfalls  oder  ihrer  Fortentwickelung  den  Vorgang  näher  kennen,  durch 
den  die  Natur  entweder  die  Beseitigung  der  überschüssigen  Producte  an* 
strebt,  oder  aber,  dujrch  den  letztere  in  überwuchernder  Mächtigkeit  die 
normalen  Gewebe  zu  verdrängen  vermögen.     Damit  wurde  der  Wissen- 
schaft die  bewusstere  Erkenntmss  an  die  Hand  gegeben,  wann  sie  örtlich 
umstimmend  oder  zu  weiterem  physiologischen  Vorgänge  anreizend,  wann 
sie  zerstörend  oder  beraubend  einzugreifen  habe.     Die  örtliche  Therapie 
erhielt  durch  diese  Erkenntniss  einen  mächtigen  Aufschwung;  die  in  der 
Ueberzahl  sicheren  und  präcisen  Erfolge  derselben  lassen  'sich  nicht  weg- 
leugnen, denen   gegenüber  die  innere  Behandlung  gewaltig  in's  Hinter- 
treffen kommt.    Die  Berechtigung  überwiegend  localer  Behandlung  chirur- 
gischer Krankheitsformen  gründet  sich  auf  diese  Erfolge,  mithin  für  den 
Arzt  jeder  Schule  auch  die  Berechtigung  zu  äussern  Eingriffen  nach  irgend 
welchem  dynamischen,  physikalischen,  chemischen  Gesetze.    Die  Empfeh- 
lung einiger    äusserer    Arzneimittel  z.  B.  der  Amica,  Calendula,   des 
Hypericum  u.  s.  w.  von  Seiten  der  Homöopathie  hat  dieser  Berechtigung 
unbewusster  oder  bewusster  Weise  Concessionen  gemacht,  doch  wurden 
merkwürdiger  Weise  dieselben  in  gewissen  Grenzen  gehalten ,  welche  der 
JsTossc  Hanfe  ihrer  Anhänger  und  in  den  Augen  derselben  auch  homöo- 
pathische Aerzte  nicht  überschreiten  durften,  wenn  sie  nicht  in  einen  ge- 
wissen Verdacht  der  Ketzerei  gerathen  wollten.     Ich  sehe  nun  nicht  ein, 
durch  welches  Prindp  die  ausgedehntere  äussere  Anwendung  von  Arznei- 
kürpem  verboten  wäre,  wenn  ich  nicht  den  Grund  darin  finden  soll,  dass 
bisher  den  homöopathischen  Aerzten  im  allgemeinen  nur  ein  Cydus  ein- 
facher chirurgischer  Erkrankungen  zur  Behandlung  kam,  bei  dem  sie  mit 
jener  begrenzten  Auswahl  meist  ausreichten ;  oder  darin ,  dass  den  bisher!- 
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gen traditioiiellen  Anschanongen  eines  grossen  Theiles  des  homöopathi- 
schal  Pabliknms  nicht  ungern  gewisse,  wenn  auch  oft  unergiebige  Zuge- 
ständnisse gemacht  wurden. 

Es  handelt  sich  für  jede  exacte  Therapie  darum,  im  einzelnen  Krank- 
hdtsMe  die  Spedfica,  soweit  es  deren  giebt,  zu  finden,  mittelst  deren  der 
abnorm  veränderte  Lebensprocess  zur  Norm  zurückgeführt  werden  kann. 
Das  ist  ja  auch  die  Grundanschauung  der  Homöopathie.  Mir  gilt  es  da- 
bei gleich,  anf  welches  Gesetz  diese  Specifica  zu  basiren  sind,  ob  das  ge- 
fundene Heilmittel  innerlich  oder  äusserlich  anzuwenden  ist,  ob  es  dyna- 
misch, physisch  oder  chemisch  wirkt.  Es  führt  mancher  Weg  nach  Rom, 
aber  der  sicherste  und  dabei  kürzeste  ist  eben  der  beste.  Ich  suche  mir 
gern  den  aus,  auf  dem  ich  am  sichersten,  schnellsten  und  ohne  ander- 
weite Nacbtheile  meine  Kranken  zur  Genesung  bringe  und  mache  dabei 
kein  einzelnes  Princip  zum  unbedingten  Beherrscher  meiner  therapeuti- 
schen Anschauungen,  auch  nicht  das  Aehnlichkeitsgesetz.  Die  Wirkungs- 
sphäre der  Arzneibehandlung,  auf  welche  letzteres  hauptsächlich  hinzielt^ 
ist  in  der  Chirurgie  bekanntlich  beschränkter  geworden,  seitdem  wir  auf 
Grund  der  neueren  pathologischen  Forschungen  etwas  bessere  Einsicht  in 
den  Gang  vieler  chirurgischer  Krankheitsprocesse  gewonnen  haben.  Der 
Wust  von  Medicamenten,  Salben  und  Pflastern,  wie  er  der  frühem  Chi- 
rurgie anhaftete,  ist  verbannt  —  dafür  freilich  riecht  die  heutige  fast  zu 
sehr  nach  Carbol.  Heutzutage  bekennt  sich  der  Wundarzt  wohl  am  un- 
verhohlensten als  den  Diener  der  Natur.  Wir  haben  zu  den  einfachsten 
Terbandmitteln  zurückgegriffen,  den  Werth  der  allgemeinen  Heilmittel 
viel  höher  schätzen  und  auf  Regulirung  der  einfachsten  und  doch  wich- 
tigsten Lebensbedingungen  weit  grösseren  Werth  logen  gelernt.  Frische 
Luft,  grösste  Eeinllchkeit,  sorgfältige  und  ausreichende  diätetische  Pflege^ 
ausgiebigste  Sorge  für  die  Kräfteerhaltung  von  vorn  herein,  Wärme,  Kälte 
m  rechter  Zeit,  Regelung  der  mechanischen  Verhältnisse  der  Blutcircu- 
lation  in  den  kranken  Theilen,  Sorge  für  Ruhe  und  Entspannung  der- 
selbe; andererseits  bis  in  die  kleinsten  Kleinigkeiten  saubere  und  auf 
riditige  anatomische  Anschauungen  basirte  Ausführung  chirurgischer  Ope- 
rationen, sorgfältigstes  Anisen  der  Verbände:  das  sind  Heilmittel,  die 
mindestens  gleichen  Werth  haben,  wie  die  entsprechende  Arzneibehand- 
lang,  und  durch  welche  die  früher  für  unumgänglich  gehaltene  Nothwen- 
di^eit  derselben  sehr  beschränkt  wird.  Ueber  diese  Dinge  sind  heute 
vohl  alle  Chirurgen  einig. 

Wenn  ich  mich  gegen  den  Missbrauch  der  innern  Arzeneibehandlung 
äo^rach,  so  soll  doch  damit  nicht  gesagt  sein,  dass  sie  in  chirurgischen 
Krankheiten  überflüssig  geworden  wäre.  Vielmehr  behält  sie  in  den  ihr 
K^edcten  Grränzen  um  so  grössere  Rechte,  wenn  auch  ihre  frühere  Supre- 
matie Valoren  gegangen  ist    Es  hat  eben  auf  dieser  Welt  jede  Kraft 
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und  Jedes  Können  seine  Gränzen.  Namentlich  wir  homöopathischen 
Aerzte  dürfen  unsere  Heilmethode,  deren  grosse  Yoilheile  für  die  Kran- 
kenbehandlung und  deren  gute  Heilerfolge  ja  weltkundig  sind ,  und  för 
welche  auch  diese  Blatter  einige  weitere  Belege  bringen  werden ,  nicht 
herabziehen  und  Tor  den  Augen  des  gebildeten  Publikums  oft  lächerlich 
machen  dadurch,  dass  wir  uns  nicht  der  Gränzen  bewusst  werden,  inner- 
halb deren  wir  mit  der  Arzneibehandlung  wirklich  etwas  leisten  können. 
Es  ist  Vehsemeyer's  und  Kafka's  Verdienst,  diese  Gränzen  zuerst  bestimm- 
ter  bezeichnet  zu  haben,  und  ich  stimme  deren  Ansichten  auf  das  Wärmste 
bei.  Ich  wflrde  mich  wohl  hüten,  die  Geduld  meiner  Kranken^  ihnen  und 
meinem  Rufe  zum  Schaden  und  den  Gegnern  zur  Waffe,  durch  nutzloses 
und  unsicheres  Experimentiren  mit  Arzneien  zu  missbrauchen,  das  in 
100  Fällen  vielleicht  90  Mal  versagt,  wenn  ich  gegentheilig  ihr  Leiden 
sicher,  rasch  und  ohne  weitere  Nachtheile  durch  andere  Verfahren  oder 
durch  eine  Operation  beseitigen  kann.  Freilich  wird  der  in  medicinischen 
Dingen  vorzugsweise  erregbare  Wunderglaube  des  Publikums  durch  die 
oft  mysteriösen  Berichte  über  Arzneiheilungen  chirurgischer  Leiden 
mächtig  angeregt,  und  es  ist  ja  bekannt,  wie  derselbe  besonders  von 
manchen  Laienärzten  oft  in  wenig  ehrlicher  und  ehrenhafter  Weise  aus- 
gebeutet worden  ist.  Den  wissenschaftlich  gebildeten  und  ehrlich  stre- 
benden Arzt  wird  aber  der  Ruhm  eines  Wunderdoctors  nicht  berücken, 
dass  er  auf  Kosten  der  Wahrheit  und  seines  guten  Gewissens  nicht  er- 
kennen und  bekennen  sollte ,  in  diesem  oder  jenem  Falle  hat  oben  unser 
arzneiliches  Können,  in  welcher  Form  dasselbe  auch  zu  verwerthen  wäi-e, 
hier  oder  da  seine  Gränzen.  Je  ehrlicher  wir  diese  für  uns  und  unsere 
Kranken  ziehen,  desto  unangreifbarer  werden  wir  innerhalb  derselben. 
Angesichts  der  ernsten  und  grossartigen  Aufgaben  der  heutigen  Wissen- 
schaft wird  wenigstens  der  Arzt,  der  seinen  Beruf,  sich  selbst  und  sein 
ehrliches  Streben  hochstellt,  keine  Kinderspiele  treiben  und  nicht  oft  un- 
haltbaren Theorien  zu  Liebe  sich  in  nichtige,  leider  oft  gewissenlose,  jeden- 
falls unnütze  Extreme  und  Experimente  verlieren.  Wem  es  nicht  ver- 
gönnt ist,  selbst  die  Wissenschaft  zu  fördern ,  der  soll  doch  ihr  Hüter  sein 
Es  erfüllt  mich  jedesmal  mit  tiefem  Widerwillen,  wenn  ich  sehe,  wie 
Manche  in  eingebildeter  Ueberhebnng  ihrer  Leistungsfähigkeit  die  Vorzüge 
des  lieben,  eigenen  Standpunktes  dadurch  in  den  Augen  der  Laien  zu 
argumentiren  suchen,  dass  sie  geringschätzig  herabblicken  auf  ernste  und 
mühsame  Forschung,  die  ja  auf  jedem  Gebiete  und  von  jeder  Seite  her 
ehrenwerth  ist.  Es  wäre  doch  vielmehr  Pflicht  eines  Jeden,  der  nach 
immer  grösserer  Erkenntniss  und  immer  grösserer  Klarheit  in  seinen  An- 
schauungen ringt,  soweit  als  möglich  selber  die  Wege  zur  Erkenntniss 
nachzugehen,  die  der  wissenschaftliche  Eifer  Anderer  ihm  eröfihet  hat, 
sich  selbst  dadurch  zu  ehren  und  seinem  Pablikum,  wie  auch  seinen  Geg- 
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nern  dadurch  Achtnng  abzugewinnen,  dass  er  freudig  und  parteilos  das 
viele  Groflsartige  und  Tüchtige  anerkennt,  das  in  unserer  Zeit,  sei  es  auch 
von  sonst  Andersmeinenden,  geleistet  worden  ist.  £s  wäre  namentlich 
Pflicht  jedes  Arztes,  es  im  Interesse  seiner  eigenen  Heilmethode,  seines 
eigenen  Könnens,  und  Alles  in  Allem  zum  Wohl  der  sich  ihm  anver- 
trauenden Kranken  zu  verwerthen.  Und  thut  er  es  nicht  aus  wissen- 
schaftlichem Antriebe,  er  müsste  es  schon  der  leidigen  Politik  halber  thun, 
um  nicht  in  unserer  Zeit  des  geflügelten  Fortschrittes  Yon  der  öffentlichen 
Meinung  oder  von  der  passiven  Erfahrung  des  Publikums  überholt  zu 
werden. 

Es  ist  ein  wahrhaft  erfreuliches  Zeichen  für  die  innere  Lebensfähig- 
keit der  homöopathischen  Heilmethode,  dass  sie  es  zum  Theil  wohl  ver- 
standen hat,  sich  den  modeiiien  Anschauungen  zu  accommodiren,  sich  durch 
dieselben  zu  reim'gen  und  zu  vervollständigen.  Mir  liegt  doch  wahrlich 
nichts  femer y  als  Hahnemann^s  grosse  Verdienste  schmälern  zu  wollen; 
aber  Jeder  ist  eben  das  Kind  seiner  Zeit  und  steht  und  altert  auf  deren 
Boden.  Was  lebendig  ist  und  lebendig  bleiben  soll,  muss  immerwährend 
sich  veijüngen.  Wir  können  meiner  innersten  Ueberzengung  nach  den 
Meister  nicht  besser  ehren,  als  dass  wir,  nicht  blind  nachbetend  seiner 
Anschauungsweise  und  deren  Consequenzen,  dieselben  vielmehr  auf  Grund 
unserer  heutigen  Erkenntniss  zu  berichtigen  suchen.  Das  ist  unsere  Auf- 
gabe, das  überlieferte  Gute  zu  erhalten,  Veraltetes  und  unhaltbar  Gewor- 
denes aber  auszuscheiden;  und  das  kann  nur  geschehen,  wenn  wir  uns 
nicht  vom  Parteistandpunkte  blenden  und  von  überkommenen  Glaubens- 
sätzen terrorisiren  lassen,  sondern  wenn  wir  leidenschaftslos  prüfen,  tüch- 
tig mit  vorwärts  streben  und  das  aus  manchem  aufgehäuften  Schutt  heraus- 
geholte Gold  mit  treuem  und  ehrlichem  Herzen  bewahren.  Das  Wesent- 
liche vom  Unwesentlichen  zu  trennen,  darauf  kommt  es  an. 

Zu  diesem  Unwesentlichen  gehört  u.  A.  auch  der  Streit  um  die  Ga- 
beogrösse.  '  Die  faden  Witze  der  Gegner ,  weldie  die  Homöopathie  bei 
dem  excentrischen  Kapitel  der  30ten  Potenz  zu  fassen  suchen,  lassen  mich 
kalt,  abei*  ich  bedauere  den  noch  immer  nicht  ausgefochtenen  Streit  über 
diföes  Thema  im  eigenen  Lager.  Liegt  doch  in  ihm  wahrhaftig  nicht  des 
Pudels  Kern;  möge  darin  jeder  seinem  Gewissen  und  seiner  Erfahrung  feigen. 
Ich  selber  bin  der  Ansicht,  dass  eine  solche  Gabengrösse  zweckmässig  sei, 
die  erfahrungsgemäss  nie  schadet,  die  aber  in  den  meisten  Fällen  hinläng- 
lich erschlossen  sein  muss,  um  die  Gewebe  endosmotisch  ohne  chemische 
Veränderung  passiren,  also  directe  Nervenreize  ausüben  zu  können.  Was 
darüber  hinausgeht,  ist  Sache  der  Speculation,  wohl  auch  der  Phantasie. 
Die  sogenannten  Ertsverschlimmerungen  habe  ich  in  keinem  Falle  be- 
obachtet, der  unbefangener  Kritik  hätte  Stand  halten  können.  Meine 
dgenen  Erfahrungen  haben  mich  von  den  höheren  Potenzen,  die  ich  in 
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den  ersten  Jahren  meiner  homöopathischen  Praxis  ausschliesslicher  an- 
wandte, zu  den  tieferen  herabsteigen  lassen;  ich  kann  in  manchen  Fällen 
der  stoffreicheren  Arzneigaben ,  selbst  in  ihrer  Urform,  nicht  entbehren. 
In  der  Chirurgie  ist  beispielsweise  die  Anwendung  des  Morphium  fUr  die 
Aerzte  aller  Schulen  unabweislich;  auch  in  der  Homöopathie  besitzen  wir 
keine  Arzneipotenz,  die  uns  mit  der  specifischen  Wirkung  auf  Schmerz- 
stillung und  Einschläferung  jeden  Moment  zu  Gebote  stünde.  Durch  die 
subcutane  Anwendung  des  Morphium  innerhalb  gewisser  Gränzen  erzielen 
wir  diese  Wirkung  auf  die  reinste ,  angenehmste  und  vollkommen  gefohr- 
lose  Weise.  Ich  habe  bis  jetzt  erst  in  2  Fällen  unerwünschte,  doch 
bald  vorübergehende  Nebenwirkungen  auf  die  Magennerven  beobachtet.  — 
Im  Uebrigen  bediene  ich  mich  für  gewöhnlich  und  den  Verhältnissen  mich 
anpassend  der  2ten  bis  6ten  Decimalstufen. 

Alle  grosseren  Operationen  wurden  in  der  Chloroformnarkose 
ausgeführt.  Das  Chloroform  ist  ja  zu  einer  der  grössten  Wohlthaten  fOr 
die  leidende  Menschheit  geworden.  £s  hat  den  Schrecken  der  iFrüheren 
Chirurgie  die  Spitze  abgebrochen  und  zur  Erweiterung  der  chirurgischen 
Therapie  in  erster  Reihe  beigetragen.  Wenn  die  Gefahren  der  Chloro- 
formanwendung auch  nicht  ganz  zu  leugnen  sind,  so  sind  sie  doch  in  der 
Meinung  des  Publikums  oft  sehr  übertrieben  worden,  Sie  sind  durch  die 
Vervollkommnung  der  chemisch  reinen  Darstellung  des  Chloroforms,  durch 
die  genauere  Kcnntniss  seiner  Wirkungsweise  und  der  bei  seiner  Anwen- 
dung zu  beachtenden  Vorsichtsmassregeln  gegen  früher  unendlich  ver- 
ringert, so  dass  ernstliche  Unglücksfälle  während  des  Chloroformirens 
zu  den  allerseltensten  Ereignissen  gehören.  Nichts  desto  weniger  lasse 
ich  erst  nach  sorgfältiger  Untersuchung  der  Lunge  und  des  Herzens,  femer 
stets  im  Liegen  chloroformiren  und  während  der  einzelnen  Stadien  der 
Chlorofonnwirkung  Herzschlag,  Athmung  und  den  Stand  der  Zunge  genau 
überwachen.  Selbstverständlich  sind  die  nothwendigen  Restaurationsmittel 
stets  zur  Hand.  In  Fällen,  in  denen,  wie  z.  B.  bei  Ankylosenoperationea, 
sehr  tief  chloroformirt  werden  muss,  halte  ich  den  Induktionsapparat  be- 
reit. Derselbe  hat  mir  in  einem  bedenklicheren  Falle,  in  welchem  Herz- 
schlag und  Athmung  ausgesetzt  hatten  und  durch  die  gewöhnlichen  Restau- 
rationsmittel nicht  rehabilitirt  werden  konnten,  augenfällige  Dienste  ge- 
leistet. Vor  Operationen,  während  welcher  Blut  in  den  Mund,  bezüglich 
in  die  Luftwege  fliessen  könnte,  z.  B.  bei  Affectionen  an  den  Kiefern  inner- 
halb der  Mundhöhle,  bei  Operationen  an  Zunge  und  Gaumen,  selbst. beim 
iiUftröhrenschnitte  chloroformire  ich  nicht  oder  nur  bis  zur  Vollendung 
grösserer  Hautschnitte.  Bei  an  und  fttr  sich  sehr  angreifenden  und  dabei 
länger  dauernden  Operationen  lasse  ich  während  der  schmerzhaftesten 
Akte  chloroformiren,  da  ich  von  stundenlangem  Unterhalten  der  Narkose, 
z.B.  bei  schweren  Ovariotomien ,  entschiedene  Nachtheile  in  Bezug  auf 
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^  Sinken  d^  Lebensenei^e  gesehen,  ausserdem  das  meist  sehr  heftige 
nnd  lange  anhaltende ,  durch  das  Chloroform  gewiss  stark  beeinflnsste  Er- 
brechen fikrditen  gelernt  habe. 

Bezttgiich  der  Erankendiät  hat  sich  die  alte  Aengstlichkeit  Vieler, 
auch  der  homöopathischen  Aerzte,  in  Bezug  auf  die  Strenge  der  Diätvor« 
Schriften  heatzntage  schon  sehr  abgeschwächt.  Die  tägliche  Erf&hrong 
hat  gelehrt ,  dass  diese  Verbote  sich  in  der  Privatpraxis  doch  nicht  strict 
dnrchfilhren  lassen  und  dass  trotz  Allem  die  Arzneien  ihre  Wirkung  meist 
nicht  versagen.  Ich  bin  in  meinen  Diätvorschriften  nicht  sehr  engherzig, 
verbiete  im  Ganzen  Weniges  an  der  gewohnten  Lebensweise,  dieses  Wenige 
freilich  nm  so  bestimmter.  Im  Ganzen  ist  mir  der  Appetit  meiner  Patien- 
ten massgebend,  ihm  entsprechend  gehe  ich  nach  dem  Ab&U  der^ ersten 
entzQndlichen  Beactionen  gern  möglichst  bald  zu  kräftigerer,  wenn  schon 
leicht  voilanlicher  Diät  über,  nnd  halte  sehr  viel  von  anregenden  Ge- 
nOffioa  Namentlich  erlanbe  ich  sehr  gern  mehr  oder  minder  gewässerten 
Wein.  Die  Sorge  fdr  continnirliche,  genügende  Kräfteerhaltang  bestimmt 
haaptsachlich*  meine  diätetischen  Rathschläge. 

Indem  ich  nun  zar  speziellen  Anführung  der  beobachteten  chirurgi- 
schen Fälle  übergehe,  von  denen  ich  einfache  Wunden,  einfache 
Knochenbrüche  und  Verrenkungen,  sowie  einfache  Entzün- 
dungen oberflächlicher  Gewebe  überhaupt  ausnehme,  bemerke 
ich,  dass  ich  nach  dem  Vorgange  Anderer  es  für  zweckmässig  gefunden 
habe,  sie  nach  den  Körpertheilen  zu  ordnen.  Wenn  ihre  Zahl  relativ 
immerhin  klein  ist,  so  steht  zu  bedenken,  dass  ich  eben  nur  Beobachtungen 
in  der  Privatpraxis  während  meines  bisherigen  Wirkens  in  einer  kleineren 
Stadt  gesammelt  habe.  Diese  Beobachtungen  sind  aber  mit  Genauigkeit 
nnd  Liebe  zur  Sache,  oft  mit  nicht  unbedeutendem  Opfer  an  Zeit  und  Be- 
<inemlichkeit  gemacht;  ich  wünsche,  dass  sie  dadurch  den  quantitativen 
Aus&Il  etwas  entschädigen  mögen. 

Ich  beabsichtigte  nicht  eine  streng  wissenschaftliche  Abhandlung  zu 

schreiben,  sondern  nur  vom  praktischen  Standpunkte  aus  skizzirte  Mitthei- 

Inngen  durchweg   ans  dem  Leben  gegriffener  Thatsachen,  von  denen  ich 

hoffe,  dass  sie  das  Interesse  der  Berufsgenossen  in  Anspruch  nehmen  werden. 

Ich  möchte  in  ihnen  allen  die  Ueberzeugung  recht  lebendig  machen,  dass  diese 

Sicherheit  und  Zweckmässigkeit  in  der  Behandlung  chirurgischer  Leiden  sich 

gränden  muss  auf  die  möglichstgenaue  Kenntniss  und  Unterscheidungderselben, 

behob  derer  kein  Hülfsmittel  gering  geachtet  oder  unbenutzt  gelassen  werden 

darf,  das  uns  die  neuere  Wissenschaft  mehr  als  die  frühere  an  die  Hand  giebt 

Nor  durch  die  sorgfältigste  Diagnose  eines  vorliegenden  Leidens  kann  eine 

für  die  vernünftige  und  sachgemässe  Behandlung  desselben  massgebende 

Voraussage  und  Heilanzeige  gestellt  werden.    Jeder  Irrthum  ist  in  der 

^^Innirgie  sichtlich  folgenschwerer ,  als  in  der  innem  Praxis.    Hier  deckt 
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ihn  die  Erde  oft  mit  dem  Mantel  der  Liebe  zu,  während  der  Wundarzt 
meist  offenkundig  und  augenfällig  für  ihn  einstehen  muss.  Was  er  ge- 
f erseht,  gedacht  und  gefolgert  hat,  muss  er  gar  oft  mit  dem  Messer  in  der 
Hand  beweisen.  Darum  bewahrt  aber  die  Chirurgie  auch  vor  einer  dem 
homöopathischen  Arzte  besonders  naheliegenden  Gefahr  die  Gründ- 
lichkeit der  pathologischen  Diagnose  der  der  Arzneidia- 
gnose hintanzusetzen.  Ich  meine  aber,  dass  auch  die  Mittelwahl  der 
möglichst  exacten  pathologischen  Erforschung  nicht  entbehren  kann,  die 
ja  dazu  dient,  die  Gesammthdt  der  aufzufindenden  Symptome  zu  vervoll- 
ständigen ,  auf  welche  sie  sich  zu  stützen  hat.  Es  ist  zwar  ein  grosser 
y ortheil  der  Homöopathie,  der  eben  in  Laienhänden  schon  manches  Gute 
stiften  konnte,  dass  selbst  in  solchen  Fällen,  in  denen  der  Krankheits- 
process  sich  nicht  klarlegen,  sondern  nur  mit  grösserer  oder  geringerer 
Wahrscheinlichkeit  construiren  lässt,  das  Aehnlichkeitsgesetz  wenigstens 
den  möglichst  exacten  Weg  zeigt,  auf  dem  ihnen  beizukommen  ist  Wie 
oft  man  aber  in  solchen  Fällen  dennoch  auf  gut  Glück  hin  und  nur  mit 
dem  Bewusstsein,  wenigstens  nicht  direct  schaden  zu  können,  eingreift^  das 
stelle  ich  der  persönlichen  Erfahrung  eines  Jeden  anheim.  Die  Sicherheit 
der  Behandlung  wächst  auf  jeden  Fall  mit  der  Sicherheit  der  pathologi- 
schen Diagnose. 


Im  Laufe  der  letzteren  Jahre  wurden  an  den  verschiedenen  Körper- 
theilen  folgende  Beobachtungen  chirurgischer  Erkrankungen,  beziehentlich 
Operationen  gemacht: 

A.    Am  SchädeL 

1.  Frau  H.  aus  L.,  c.  50  J.,  pflaumengrofifie,  entzündete  Atheromcyste  auf 
dem  Stirnbein.     Ausechälung  des  Sackes.     Heilung. 

2.  A.  K.  aus  L.,  1^4  Jm  kleine  haselnussgrosse  Balggeschwulst  über  dem 
J.   Augenhöhlenrande.     Ausschälung.     Heilig. 

8.  Herr  M.  in  £.,  45  J.,  langjährige,  huhnereigrosse  Geschwulst  (Atherom) 
auf  der  Stirn,  angeblich  durch  Druck  des  Hutrandes  entstanden.  Exstirpation 
Heilung  binnen  18  Tagen. 

4.  Fr.  in  A.,  hühnereigrobse  Cyste  an  der  1.  Schläfe.    Exstirpation.  Heilung. 

5.  B.  R.  In  L.,  grössere,  theilweise  [verkalkte  Cyste  über  dem  Scheitelbein, 
Exstirp.     Heilung. 

6.  Fr.  H.  aus  W.,  3  kleinere  seit  Jahren  bestehende  Balggeschwülste  auf 
dem  Haarkopfe.  Heilung  nach  Gebrauch  von  Calc.  carb;  deren  Beginn  nach  c. 
2  Monaten  bemerkbar. 

Ich  bestreite  nicht ,  dass  nach  längerem  Arzneigebrauche  mitunter 
Atheromcysten  verschwinden,  da  ich  selbst  in  einigen  Fällen,  die  sich  dem 
Messer  entzogen,  von  ihm  Erfolg  sah;  in  bei  weitem  mehreren  sah  ich 
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aber  keinen.  In  welchem  Verhältnisse  steht  hun  diese  nnsichere,  die  Ge- 
duld der  Kranken  wahrlich  sehr  in  Anspruch  nehmende  Arzneibehand- 
Iimg  zu  der  exacten ,  sofortigen  Beseitigung  der  Cysten  durch  eine  kleine 
Operation,  von  der  ich  in  einer  grösseren,  schon  im  Laufe  früherer  Jahr^ 
opoirten  Anzahl  von  Fällen  nie  den  geringsten  Nachtheil  und  immer  blei- 
bende Heilung  beobachtete.  Auch  die  Ezstirpation  der  auf  dem  Haarkopfe 
sitzenden  Balggesehwttiste  ist  bei  gehöriger  Sorgfalt  und  Vermeidung  der 
blutigen  Nath  meiner  Erfahrung  nach  durchaus  gefahrlos.  Bei  messer- 
scheuoi  Kranken  rathe  ich  zur  Aetzung  der  Geschwulstbedeckungen  in  je 
oach  deren  Grösse  varürendem  Umfang  eines  Y2  ^^  ^¥2  Sgrstttcks  mit 
Kali  caast.  Die  Kranken  können  nach  derselben  ihren  Geschäften 
nachgehen.  Wenn  sich  nach  2 — 8  Wochen  der  Aetzschorf  löst,  mit  dem 
der  Balg  ziemlich  fest  verwächst ,  so  kann  man  mit  einiger  Vorsicht  und 
Nachhülfe  den  ganzen  geschrumpften  Balg  am  Schorfe  ausziehen.  (Arch.  f. 
kHn.  Chir.  12.  Bd.  S.  739.^ 

7.  Fr.  B.  in  Z.,  e.  52  J.,  Thalergrosses  Sarcom.  Exstirp.  Heilung.  Seit  c. 
2  Jahren  kern  Reddiv. 

8.  E.  in  L.,  )4  J.  Sturz  vom  Schennboden  auf  die  blosse  Tenne^  Gehirn- 
enchütterung.  Vollkommene  Bcwasstlosigkeit  während  3  T.  Blutung  aus  Mund, 
Nase  und  Ohren.  Blolbrcchen.  Starke  Quetschung  des  Gesichts,  besonders  der 
Stimhikkergegenden.  —  Bruch  des  r.  Vorderarmes,  dicht  über  dem  Handgelenke, 
nnd  Bruch  des  Olecranon.  —  Vollständige  und  bleibende  Heilung  binnen  ungct*. 
1  Monat  im  Gips-  und  Kleisterverband,  beim  innerlichen  Gebrauche  von  Acon., 
Am.,  Con. 

9.  Kind    des  Gutebes.  M.  in  L.,   14   Tage.     Angeborene  Kopfblutgeschwulst 
(Cephalhaematom).      Arzneibehandlung    fruchtlos.     Heilung    nach    Spaltung   der' 
Gesdiwulst  in  ^/^  ihrer  Länge  binnen  10  Tagen. 

10.  Kind  des  Gutsbee.  S.  in  D.,  14  Tg.  Cephalhaematom.  Arzneibeh. 
fnichtlos.    Operation.    Heilung  binnen  12  T. 

11.  Kind  des  Vollsp.  W.  in  Kl.  L.,  8  T.,  desgleichen,  Heilung  binnen  8  T. 

12.  F.  K.  in  A.,  4  J.  Kopfblutgeschwulst  von  der  Grösse  einer  kleinen  Faust, 
nach  Fall  von  der  Leiter,  Arzneibeh.  erfolglos.  Spaltung,  Ausräumung  bedeu- 
tender Blutgerinnsel.  Verband  mit  Amicawasser.  8  T.  nach  der  Operation 
heftige  arterielle  Blutung  aus  der  eiternden  Wunde,  die  sich  in  der  folgenden 
Nftcht  wiederholt.  Unterbindung  des  äusseren  Zweigs  der  Schläfenarterie,  dann 
Ueilnng  binnen  18  T. 

18.  G.  R.  in  K.,  2  J.  Angiom  (Blutschwamm)  von  Grösse  eines  10  Sgrstücks. 
Opention.     Heilung. 

14.  Pfl.  Kind,  4  Wochen.  Kleiner  cavemöser  Blutschwamm  an  der  Schläfe. 
Exstirp.   Heilung. 

15.  Gutsbes.  B.  in  L.  Hühnereigrosses  Fibrom  auf  der  r.  Stirnseite  seit 
10  Jahren.     Dauernde  Heilung  binnen  10  T.  nach  der  Operation. 

16.  K.  aus  W. ,  verdächtige  aufgebrochene  Drüsengeschwulst  über  dem  linken 
Warzenfortsatz,  seit  1  Jahre.     Heilung  nach  Exstirp.  in  18  T. 

17.  M.  Lb  in  Z.,  unverh.  Seit  einigen  Monaten  wallnussgrosse,  sarcomatöse 
Geschwulst  über  der  1.  Stirnhöhle,   durch  welche  die  Sonde  leicht  hindurchdringt 
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vnd  die  vordere  Wand  der  Stirnhöhle  bis  in  diese  hinem  ohne  groMe  Mühe 
Klarchbohrt.  Eicstirp.  der  Geschwulst  im  weiteren  Umkreise,  AnfmeiBselong  der 
Stirnhöhle  und  Auskratzen  derselben  mit  scharfem  EnochenlöfTel,  wobei  ihre 
]üntere  Wand  ebenfalls  erweicht  gefunden  wird.  Nach  Wegnahme  derselben  und 
Freilegung  der  harten  Hirnhaut  dringt  ein  ziemlich  starker  Sondenknopf  noch 
über  einen  Zoll  tief  unter  der  dura  mater  fort  fiber  der  Schädelbasis  ein,  wobei 
«ich  aus  der  Tiefe  etwas  FlüBsigkeit  entleert«  Die  erwei<^ten  Knochenpartieen 
am  innem  Schädelgmnde  werden,  soweit  sie  nicht  Widerstand  leisten,  ebenfalls 
mit  kleinem,  scharfem  LöfTcl  ausgekratzt.  Nach  einer  am  2ten  Tage  nach  der 
Operation  aufgetretenen  heftigen  Gesichtsrose  erfolgt  vollständige  Heilung  binnen 
0  Wochen.  Bis  jetzt,  nach  2  Jahren,  keine  Spur  von  Recidiv.  Die  vorher  elende 
und  herabgekommene  Patientin  ist  seit  der  Zeit  stark  und  kräftig  geworden  und 
zeigt  als  Rest  des  bedeutenden  EingrifTs  nur  eine  eingezogene  Knochennarbc  neben 
•dem  früheren  Stimhöcker,  die  sie  gern  zum  Andenken  behalten  will. 

B.    Im  Gtosioht. 

• 

18.  Frl.  K.  18.  J.  Lange  bestehendes  scrofulöses  Geschwür  über  dem  hori- 
zontalen Ast  des  r.  Unterkiefers  vom  ungef.  Flächeninhalt  eines  2  Thalerstücks. 
Antiscrofulöse  Behandlung  örtlich  wirkungslos.  Exstirp.  des  ganzen  Geschwürs 
und  Geschwürsgrundes.   Vollständige  Heilung  binnen  c.  8  Wochen.    Kein  Rückfall. 

19.  S.  aus  N,  Lupus  (Wolfsflechte)  an  der  Nase.  Oertliche  Behandlung. 
Heilung. 

20.  H.  W.  aus  L.  18  J.  Lupus  der  Nase  und  linken  Wange.  Oertliche 
Behandlung  nach  neuester  Methode.     Heilung  binnen  c.  6  Wochen. 

21.  Frl.  L.  Br.  in  D.  25  J.  Hochgradigster  Lupus  der  ganzen  Unken  Wange, 
hinter  der  Ohrmuschel  beginnend,  dem  Augenhöhlenrande  folgend,  dann  über  die 
Nase,  die  von  lupösen  Geschwüren  bis  zu  2/3  und  bis  auf  Knochen  und  Knorpel 
zerstört  ist,  zum  linksseitigen  Unterkiefer  und  zur  Unterkinngegend  ziehend.  Seit 
20  Jahren  zeither  mit  den  verschiedensten  Mitteln  und  verschiedensten  Orts, 
angeblich  auch  in  Berlin  erfolglos  behandelt.  Alle  Lupusformen  finden  sich  auf 
dem  befallenen  Terrain  vertreten.  Der  grossen  Entstellung  halber  hielt  die  junge 
Dame  sich  bisher  von  jeder  Gesellschaft  fem.  Im  Uebrigcn  war  sie  immer  voll- 
kommen gesund  gewesen.  Mein  Versprechen,  sie  binnen  eim'gen  Monaten  von 
ihrem  Leiden  zu  befreien,  wurde  nach  den  bisher  gemachten  bösen  Erfahrungen 
anfangs  mit  einigem  Misstrauen  aufgenonunen,  das  jedoch'  bald  schwand,  aU 
^chon  nach  c.  9  Wochen  meiner  Behandlung  die  Nase  ganz  und  mit  voUkom- 
mener  Wiederherstellung  ihrer  natürlichen  Form  geheilt  war.  Nach  kaum  einem 
Vierteljahre  besuchte  sie  zum  ereten  Male  und  mit  imverhülltem  Gesicht  das 
Theater.  Gegenwärtig,  4  Monate  nach  Beginn  der  Cur,  ist  der  Lupus  bis  auf 
die  Schatdrungen  der  vernarbten  Stellen,  deren  Ausgleichiuig  noch  längere  Zeit 
«rforöert,  geheilt. 

22.  B.  R.  aus  B.  c..8ö  J.  Seit  5  Jahren  bestehender,  hochgradiger  Lupus, 
der  von  der  linken  Wange  aus  über  die  Nase  wandernd  den  rechten  Nasenflügel 
und  Lippenrand  zerstört  hat,  auf  das  Gaumengewölbc  übergegangen  ist  und  da- 
selbst den  knöchern  Gaumen  in  Sgrgrösse  blossgelegt  hat.  Die  seither  verschiedenen 
Orts  angewandten  Arzneien  versagten  jede  Wurkung;  deshalb  örtliche  Behand- 
lung vorgeschlagen. 

Die  bösartige,  fressende  Wolfsflechtc,  bis  vor  kurzem  in  allen  Schulen 
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als  ein  selten  heilbares,  sehr  leicht  wiederkehrendes  Uebel  angesehen,  bis 
vor  einiger  Zeit  empirisch  mit  den  verschiedensten  inneren  und  äusseren 
Mitteln  ohne  jede  sichere  Heilanzeige,  dann  örtliöh  mittelst  Zerstörang  der 
betroffenen  Partien  durch  Aetzmittel  behandelt,  wurde  früher  als  ein  auf 
besondere  Dyskrasie  begründetes  Leiden  angesehen.     Noch  heute  wird  die 
^iyskrasiscbe  Natur  des  Lupus  von  mancher  sonst  gewichtigen  Stimme  be- 
tont   Meiner  Erfahrung  nach  kommt  allerdings  Lupus  oft  auf  scrofnlösem 
Boden  vor,  ohne  dass  deshalb  antiscrofulöse  Cnren  einen  heilenden  £in- 
fiuss  auf  ihn  ausüben.  Doch  habe  ich  auch  in  gerade  sehr  bösartigen  Fällen 
das  Leiden  bei  übrigens  gesunden  Personen  auftreten  sehen.    Jeder  Arzt 
kennt  die  Miseren,  welche  die  langwierige,  langweilige  und  doch  meist 
nutzlose   arzneiliche   Behandlung   des   Lupus   Mher    mit   sich   brachte. 
Hebra's  Untersuchungen  wiesen  zuerst  auf  die  wahrscheinliche  Nützlichkeit 
der  örtlichen  Behandlung  hin,  und  wirklich  ergab  dieselbe  eine  bei  weitem 
grössere  Sicherheit  der  Heilung.     Aber  die  Benutzung  der  Aetzmittel  (des 
kaustischen  Kalis  und  des  Höllensteins)  brachte  namentlich  in  ungeübter 
Hand  manche   Unzuträglichkeiten  mit  sich,  zu  denen  besonders  die  in 
Breite  und  Tiefe  ungenau  zu  bcgränzende  Wirkung  derselben,  hässliche 
Narbenbildnngen,  endlich  lange  andauernde  Schmerzhaftigkeit  des  Eingriffs 
namentlich  beim  Gebrauche  des  Höllensteins,  zu  rechnen  sind.    Mein  nach 
Tolkmann's  Vorgänge  angewandtes  Verfahren  des  Ausschabens  der  mit 
erweichten  Lupusknoten  besetzten  kranken  Partieen  und  der  Verödung  der 
erweiterten,  zu  den  Lupuszellennestern  führenden   Gefässe  mittelst  zahl- 
reicher Durcbstechungen  derselben,  lässt  an  Exactheit  und  Sicherheit  des 
Erfolges  nichts  zu  wünschen  übrig.    Mittelst  dieses  Verfahrens  lassen  sich 
eben  nur  die  kranken  erweichten  Gewebspartieen  mit  überwiegender  Scho- 
nung der  gesunden  entfernen,  welche  dem  Eingriffe  hinlänglichen  Wider- 
stand leisten.     Es  wird  durch  die  Chloroformnarkose  unschmerzhaft  und 
hinterlässt  nur  in  den  ersten  Stunden  sehr  gelinde  örtliche  Nachwehen. 
Die  muldenförmig  wundgeroachten  Stellen  heilen  mit  ausserordentlich  feiner 
Narbe.    Jedes  etwaige  Eecidiv  kann  man  im  ersten  Entstehen  auf  leichte 
und  sichere  Weise  unterdrücken;  intelligentere  Kranke  sind  selber  im 
Stande,  eine  genauere  Controle  über  jedes  etwa  neu  auftauchende  Lupus- 
kn6tchen  zu  führen.     Nach  der  örtlichen  Entfernung  des  Lupus  habe  ich 
die  innere  Anwendung  des   Mercur.  viv.  3.  und  die  äussere  der  grauen 
Salbe  als  Verbandmittel  sehr  zweckmässig  gefunden.    Ich  erachte  mein  so 
modificirtes   Verfahren   für  so   specifisch  sicher,   dass  ich  mit  ihm  die 
schlimmsten  Fälle  von  Lupus,  natürlich  abgesehen  von  anderweiten  dys- 
krasischen  Complicationen,  in  verhältnissmässig  kurzer  Zeit  heilen  zu  kön- 
nen glaube,   selbst  wenn   er  bereits  auf  noch  übersehbare  Partieen  der 
Nasenhöhle  oder  auf  die  Gaumenschleimhaut  übergewuchert  ist.   Ich  würde 
ebenWls  nicht  anstehen,  lupös  infiltrirte  Hautpartieen  zum  Wiederersatz 
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zerstörter  Theile,  z.  B.  der  Nase  zu  verwenden  and  sie  am  neuen  Stand- 
orte sicher  zur  Ueilang  zu  bringen.  —  Complication  des  Lnpus  mit  Gan- 
croid  habe  ich  seit  kurzem  in  Beobachtung  genommen.  — 


23.  L.  H.  in  Z.  Partielle  Resection  des  r.  Oberkiefers  mit  Wegnahme  der 
vorderen  Wand  der  Oberkieferhöhle  wegen  Knochenfrasses ,  der  sich  bis  zur 
unteren  Augenhöhlenwand  erstreckte.  Späterer  Wiederersatz  des  Defects  durch 
Lappenbildung  von  beiderseitlichen  Wänden  des  Oberkiefers  her.  Heilung  ohne 
Rückfall. 

24.  P.  M.  in  G.  c.  '60  J.  Resection  des  1.  horizontalen  Unterkieferastes  mit 
Belassung  einer  schmalen,  verbindenden  Knochenbrücke,  wegen  Sarkomgeschwnlst 
des  Alveolarfortsatxes,  ans  dem  die  Zähne  gefallen  waren.  Heilung.  Seit  4 
.lahren  bis  heute  kein  Rückfall. 

25.  Fr.  Seh.  aus  T.  c.  42  J.  Aus  den  Alveolen  des  r.  Unterkiefers  hcrvor- 
gewiicherte  Sarkom gesehwulst,  welche  den  Mund  wie  eine  kleine  Faust  groüs 
füllte  und  wie  au  einzelnen  Stielen  mit  den  Zahnhöhlen  zusammenhing,  von  denen 
sie  durch  Abrcissen  mit  den  Fingern  unschwer  entfernt  werden  konnte.  Aus- 
sH^ung  des  horizontalen  Astes  des  r.  Unterkiefers.  Gute  Heilung.  Gar  keine 
Entstellung  der  Gesichtsfläche,  nur  von  der  hinteren  Seite  her  sieht  man  den 
Dii'ect.     Sprechen  und  Kauen  ganz  unbehindert.     Kein  Rückfall. 

20.  Frl.  A.  S.  aus  L.  19  J.  Gänseei grosse,  bis  über  den  aufsteigenden  Ast 
des  r.  Unterkiefers  reichende  sarkomatöse  Knochengeschwulst.  (Epulis.)  Schnitt 
vom  Ohrläppchen  bis  zum  Kinn  auf  dem  Knochenrande,  ohne  Spaltung  der  Lippe, 
Abtrennung  der  Wange,  Ausschneiduug  der  Knochengeschwulst.  Eine  überans 
hcttige  Blutung  erforderte  die  9  Mal  wiederholte  Application  des  Glüheiseus  bis 
zu  vollständiger  Yerkohlung  des  kranken  Knochenbodens.  Wicderanheftung  der 
Wnnge.  Als  die  Patientin  schon  im  Bett  log,  trat  eine  nochmalige  heftjge 
Blutung  aus  der  Knochenwunde  auf,  die  erst  nach  Sstündiger,  unmittelbarer 
Cuiupression  mittelst  Feuerschwamni  und  der  Finger  stand.  Trotzdem  günstig 
verlaufene  Heilung  ohne  die  geringste  Entstellung.  Pat.  ist  jetzt  verheirathet. 
Kein  Rückfall. 

27.  S.  in  G.,  c.  35'  J.  Zerschmetterung  des  Zahnfortsatzes  vom  Oberkiefer 
uiit  vollständiger  Zerreissung  der  Oberlippe  durch  den  Hufschlag  eines  Pferdes. 
Oi>erative  Egalisining  der  Wunde.  Reposition.  Retention  der  Knochen fragraente 
mittelst  Fixirang  an  den  Zähnen  durch  Sil berdrath.    Heilung  ohne  jede  Entstellung. 

28.  H.  Kind  in  Z.  l  J.  Nekrose  des  ganzen  r.  Oberkiefers  in  Folge  eitriger 
Kuochenhautentzündnng.  Entfernung  desselben.  Sehr  schöne  und  vollständige 
Neubildung  des  Knochens,  mit  Ausnahme  dos  Zahnfortsatzes,    binnen  2  Monaten. 

29.  Fr.  W.  ads  Pr.  Epulis  am  Horizontalaste  des  1.  Unterkiefers,  von  der 
Cir<».sse  eines  halben  Hühnereis.  Aeussere  Knochenschale  papierdünn,  knistert  beim 
Eindruck.     Arzneibehandlung  fruchtlos. 

30.  Gntsbes.  H.  aus  Str.  Resect.  des  r.  Alveolarfortsatzes  vom  Oberkiefer 
we;;en  seit  1  Jahre  bestandener  nekrotischer  Caries.  Heilung  binnen  4  Wochen, 
Theilweiscr  Wiederersatz.     Kein  Recidiv. 

31.  Hr.  v.  W.  in  W.  Seit  einigen  Wochen  irreponibele  Luxation  des  r. 
Unterkiefers,  die  den  zeitherigcn  Rcpositionsversuchen  widerstanden  hat.  Ein- 
rielitungsversuchc  auch  in  der  Chloroformnarkose  vergeblich.  Resect.  des  nach 
vorn  Inxirten  Gelenkkopfes  vorgeschlagen. 

32.  R,  Kind.    8  T.     Hochgradigster  Wolfsrachen  mit  doppelter  Hasenscharte 
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und  weit  vorspringendem  Zwischenkiefer.  Elend  aussehendes  Kind  in  wenig 
giasdgen  YerhiUtnissen.  Reposition  des  Zwischenkiefers.  Operation  der  Hasen- 
acbarte.  Befriedigender  Erfolg;  doch  stirbt  das  Kind  nach  ungefähr  14  Tagen 
an  Erschöpfung, 

83.  Z.  Kind  in  B.  l'.T.  Wolfsrachen  und  doppelte  Hasenscharte.  Operation. 
Heihing     Guter  Erfolg. 

34.  A.  B.  Kind  in  H.  8/^  J.  Wolfsrachen,  doppelte  Hasenscharte.  Opera- 
üüD  der  letzteren  nach  Durchschneid ung  des  Pflugschaai'beius  und  Ke]K>s.  des 
ZwischenkiefeiB.     Heilung.     Sehr  guter  Erfolg. 

35.  H.  S.  aus  E.  in  Thüringen.  19  J.  Doppelte  Hasenscharte.  Operatiou 
mit  vollstäudigcm  Erfolg. 

36.  M.  B.  6  Wochen.  Hochgradiger  Wolfsrachen.  Breite  Gaumenspalte. 
BQsselformiges  Vorstehen  des  Zwischenkiefers.  Doppelte  Hasenscharte.  Operation 
in  2  Sitzungen.  Bepos.  des  Zwischenkiefers  nach  keilförmigem  Ausschnitt  aus 
Vomer  und  Befestigung  mittelst  Nath  an  den  Periostlappen,  die  von  beiden  Seiten 
des  Gaumenbogens  abgelöst  worden  waren.  Nach  ciüigen  Wochen  Operation  der 
Hasenscharte.   Befriedigender  Erfolg   —  Das  Kind  starb  später  an  Zahndiarrhöen. 

37.  G.  R.  in  Z.  6  Mon.  Einfache  Hasenscharte.  Operation  mit  einseitiger 
LspjÄhenbildung  nach  v.  Langenbeck.     Sehr  günstiger  Erfolg. 

38.  Gntsbes.  R.  Söhnchen  in  L.  ^/^  J.  Hasenschartoperatiou  mit  Verlängerung 
der  Wumllefzen  durch  die  aus  den  Spaltsäumen  (nach  Mirault)  gebildeten  Läpiichen. 
Heilnng  erfolgt  durcliweg  durch  erste  Vereinigung. 

39.  M.  P.  aus  C.  V4  J.  Hochgradiger  Wolfsrachen  mit  doppelter  Hasenscharte. 
Zwischenkiefer  steht  fast  horizontal  und  rüsselförmig  sehr  weit  vor.  Die  Oberlippe 
fehlt   fast   vollständig.     Einpflanzung   des   Zwischenkiefers    in   den  GaunienlK)gcn 

durch  Ausschneidung  eines  dreieckigen  Stückes  aus  dem  Pflugöcharbein,  nach 
Umstechung  der  Arterie  im  freien  Rande  des  Vomer.  Knochennath.  Ueberpflanzung 
von  Periostlappen  von  beiden  Hälften  des  Gaumenbogens  zum  reponirten  Zwischen- 
kiefer. Nach  2  Monaten  Bildung  der  Oberlippe  durch  weite  bogenförmige  Sehn  itt- 
ßhnmg  aus  beiden  Wangen  und  Läppchenbildung  aus  den  Spaltsäumcn.  Befrie- 
digender Erfolg.  Das  Kind  wird  am  13ten  Tage  in  die  Heimath  entlassen, 
späteren  Mittheilungen  nach  ist  dasselbe  im  Verlaufe  des  Zahnungsgeschäftj  an 
Krämpfen  und  anhaltenden  Diarrhöen  verstorben. 

40.  A.  H.  in  Z.  11  Wochen.  Linksseitige  Hasenscharte  bis  in  das  verbreiterte* 
Nasenloch,  linksseitige  Spalte  im  Alveolarbogen.  Operation:  Weite  Ablösung  der 
1.  Wange,  Wellenschnitt  um  den  1.  Nasenflügel  und  Läppchenbildung  aus  den 
Spaltsäumen.     Sehr  schöne  Heihmg  binnen  6  Tagen. 

41.  G,  F.  aus  G.  12  Wochen.  R.  Hasenscharte  bis  in's  Nasenloch.  Starke 
Verbreiterung  des  r.  Nasenflügels.  Einkniff  des  Alveolarbogens.  R.  Hälfte  der 
Oberlippe  fehlt  fast  gänzlich.  Operation:  Ausgiebige  Lösung  der  Lippe  und 
Wange  vom  Oberkiefer,  Bogenschnitt  in  die  Wange,  einseitige  Läppchenbildung 
aus  dem  Spaltsaum.     Ausgezeichnete  Heilung  binnen  7  Tagen. 

42.  K.  Söhnchen  in  Z.  4  W.  Weitklaff*ende  r.  Hasenscharte.  R.  Spalte, 
zwischen  Zwischenkiefer  und  Alveolarbogen,  durch  den  harten  Gaumen  ziehend. 
Starke  Verbreiterung  des  r.  Nasenflügels.  Operation:  Ausgiebige  Ablösung  beider 
Lippenrudimente,  bes.  des  r.  und  der  r.  Wange  vom  Oberkiefer  bis  an  den  unterm 
Augenhöhlenrand.  Ausschnetdung  e.  Dreiecks  aus  d.  seitlichen  Gegend  des  rechten 
Kssenflügels,  dessen  innerer  Schenkel  der  um  den  Nasenflügel  laufenden  Wellen- 
scbnitt  bildet,  und  dessen  Basis  auf  dem  Bogenschnitte  ruht,  der  weit  in  die  rechte 
^ange  hinein   bis   zur  Mündung  des  Speichelganges   geführt  wird.     Mirault'sche 
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Läppchenbildang  ans  den  Spaltsäameti.  Der  Wangenlappen  wird  als  neue  Ober- 
IJppenhälfte  hinäbergezogen,  der  Nasenflügel  mit  ihm  yernäht  und  das  r.  Nasen- 
loch, der  freieren  Athmung  halber,  etwas  gross  gebildet.  Seine  Verkleinerung 
wird  der  späteren  Narbencontraction  tiberlassen.  —  Sehr  günstiger  Erfolg.  Das 
Kind  hat  die  Operation  ohne  anft*ällige  Reaction  überstanden.  R.  Nasenloch 
schon  jetzt  nach  c.  5  Wochen,  durch  narbige  Zusammenziehnng  des  obcm  Lippen- 
randes fast  normal  weit. 


Allgemeipe  Bemerkungen.    Die  Operation  der  einfachen  Hasen- 
scharte wird  am  zeitgemässesten  vor  Eintritt  der  ersten  Zahnung  im  4teii 
bis  5ten  Monate  nach  der  Geburt  aasgeführt.    Während  der  Dentition 
verbietet  sie  sich  selbstverständlich.    Früheres  Operiren  ist  unnöthig,  weil 
Kinder  mit  einfachen  Hasenscharten  ganz  gut  saugen  können,  die  Operation 
also  keine  dringende  Störung  zu  beseitigen  hat,  und  weil  Neugeborene,  je 
jünger  sie  sind,  desto  schlechter  etwaigen  grösseren  Blutverlust  ertragen. 
Im   späterem  Alter  wird  die  Nachbehandlung  und  Pflege  des  operirten 
Kindes  durch  dessen  grössere  Unbändigkeit  dem  Arzte  und  den  Müttern 
oft  sehr  erschwert.     Anders  steht  die  Sache  beim  Wolfsrachen  mit  breiten 
Gaumenspalten  und  doppelter  Hasenscharte.     Die  Erfahrung  lehrt ,  dass 
jede  Missgeburt  an  und  für  sich  weniger  lebenskräftig  ist.    Je  grösser  der 
Defect  und  die  Missgestaltung,  desto  weniger  widerstandsfähig  ist  der  ganze 
Organismus.    Je  grösser  der  Defect,  desto  früher  rathe  ich  zur  Operation^ 
weil  einmal  die  Ernährung  des  Kindes  durch  die  Unmöglichkeit  des  Saugens 
sehr  beeinträchtigt  und  seine  ganze  Constitution  dadurch  allmählich  ver- 
schlechtert wird,  und  weil  andererseits  in  Folge  des  breiten  Luftstromes^ 
der  ungehindert  in  die  Luftwege  tritt,  sehr  leicht  Krankheiten  der  Ath- 
mungswerkzeuge  veranlasst  werden,  die  das  ohnehin  sehr  zarte  Leben  leicht 
vernichten.   Wo  indessen  die  Umstände  nicht  zu  sehr  drängen,  mache  ich 
die  Operation  en  deux  temps.     Ich  reponire  zuerst  den  Zwischenkiefer, 
wo  es  angeht  mittelst  einfacher  Durchschneidung  des  Vomer  und  Neben- 
einanderlagerung der  getrennten  Vomerstücke  nach  der  Reposition ;  letztere 
werden  in  der  gewünschten  Lage  durch  eine  Knochennath  befestigt    Bei 
stark  horizontaler  und  rüsselförmiger  Vordrängung  des   Zwischenkiefers 
mit  hochgradigster  Verkürzung'  des  Septums  wird  die  Ausschneidung  eines 
entsprechenden    Keiles     aus    dem    Vomer    nothwendig.      Zum    Schutz 
gegen  die  dabei  oft  bedeutende  Blutung  aus  einem  mit  der  Art.  palatina 
ant.  anastomosirenden  Zweige  der  Art.  spheno-palatina  führe  ich  nahe 
hinter  dem  Zwischenkiefer  einen  Ligaturfaden  durch  das  Pflugschaarbein, 
in  der  Entfernung  von  ungefähr  2  Linien  über  dessen  freiem  Rande,  und 
schnüre  die  Ligatur  um  letzteren  herum  zusammen.    Nach  der  Reposition 
lege  ich  auch  in  diesem  FaUe  eine  Knochennath  an.  Wenn  sich  der  kleine 
Patient  von  dieser  mitunter  angreifenden  Operation,  bei  der  namentlich 
auf  Verhütung  starker  Blutung  vorsorglichst  zu  sehen  ist,  erholt  hat,  ope- 
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rire  ich  die  Hasenscharte.  Es  empfiehlt  sich  in  vielen  Fällen  von  grossem 
Defect  der  Oberlippe,  znnftchst  die  eine  Lippenspalte  zu  beseitigen,  d.  h. 
den  halbseitigen  Lippendefect  aus  der  Wange  her  mittelst  eines  mehr 
miader  aosgiebigen  Bogenschnittes  zu  ergänzen  und  den  so  gebildeten 
Wasgenlappen  mit  dem  den  Zwischenkiefer  deckenden  Hautreste  zusam- 
men zu  heilen,  dann  späterhin  die  andere  Lippenhälfte  zu  bilden  und  beide 
mit  einander  zo  vereinigen.  Einmal  erfolgt  die  Heilung  durch  dieses,  jede 
Spaommg  vermeidende  Yer&hren  sichrer,  andererseits  verhütet  man 
auf  diesem  Wege  das  schon  öfter  vorgekommene  Unglück,  dass  die  klei- 
nen Patienten  nach  der  plötzlichen  und  bedeutenden  Verkleinerung  der 
früher  so  grossen  Mund-  und  Gaumenspalte  oft  unversehens  erstickt  sind  * 
abgesehen  davon ,  dass  die  beim  Kinde  so  wichtige  Athmung  durch  die 
Nase  oft  dadurch  behindert  wird,  dass  durch  das  Zusammenziehen  der  in 
die  Wangen  hinein  verbreiterten  Nasenflügel  die  Nasenlöcher  nach  der 
Operation  meist  sehr  eng  ausfeilen.  Man  kann,  wie  in  F.  42,  diesen 
Uebelstand  dadurch  umgehen,  dass  man  den  Nasenflügel  etwas  breit  an 
den  obem  Rand  der  neuen  Oberlippenhälfl»  heftet,  das  Nasenloch  also 
vrenig  zusammenzieht.  Die  spätere  Narbenkontraction  verkleinert  dasselbe ; 
schlimmsten  Falls  kann  man  den  Formfehler  durch  eine  kleine  Nach- 
operaUon  (Excision  e.  kleinen  Keils  aus  der  neuen  Lippe  unterhalb  des 
za  grosse  Nasenlochs,  Heftung  und  Zusammenziehung  beider  Nasenflügel 
mittelst  eines  unterhalb  derselben  durchgeführten  und  über  Guttapercha- 
stackchen  aufgerollten  Silberdrathes)  leicht  beseitigen. 

Yor  der  Hasenschartoperation  werden  die  kleinen  Patienten  ordentlich 
satt  gemachf,  damit  sie  nach  Vollendung  derselben  ungestört  schlafen  und 
sich  durch  langem  Schlaf  von  der  Operation  erholen  können;  zugleich 
soll  die  neugebildete  Lippe  in  den  ersten  Stunden  vollständige  Buhe  haben 
Chloroform  wende  ich  nicht  an.  Den  Theil  der  Lippe,  in  welchem  die 
Wnndspalte  verläuft,  bilde  ich  anfänglich  immer  zu  lang,  so  dass  er  vor 
dem  übrigen  Lippensaume  ziemlich  auffällig  vorsteht.  Diese  Unebenheit 
glddit  sich  erst  in  späterer  Zeit,  -oft  erst  nach  Verlauf  einiger  Jahre  aus. 
Sie  thut  zwar  an&ngs  der  Schönheit  der  neugebildeten  Oberlippe  Eintrag^ 
aber  man  vermeidet  durch  diese  Vorsicht  die  Folge,  ja  für  das  ganze 
Leben  den  hässlichen  Einkniff*,  den  die  nach  der  alten  Methode  durch  ein- 
gehe Abtragung  und  Vereinigung  der  Spaltränder  operirten  Lippen  später- 
bin immer  zeigen. 

Die  häufig  vorkommenden,  penetrirenden  Lippenwnnden  sind  bei 
Kindern  immer  wie  Hasenscharten  zu  behandeln.  Auch  bei  ihnen  ist  eine 
Verlängerung  der  anfänglichen  Narbe  durch  besondere  Schnittführung 
oder  Läppdienbildung  anzustreben.  Bei  Erwachsenen  können  auch  die 
ohne  Substanzverlust   penetrirenden  Lippenwunden   einfach   durch  eine 


sorgfiltig  Miznlegendo  Nath  geschlossen  werden,  da  oach  Beendigan^  des 
Körperwachstbums  eine  VerkOrzaiig  der  Lippennarbe  seltener  einzutrctca 
pflegt 

43.  L.  M.  in  Z.  8  J.  GcKChnulittrurmigcs  Angiom  vun  der  Gcäise  ciaer 
mittleren  Wallnuas,  von  der  Stirn  uu  über  die  Ntiscnwarzel  c^idicnd.  Gxstirp. 
HcCtige  BIutuDg  bim  den  theilweiie  bis  zn  Rabenfed erstarke  erweiterten  Arterien  ■ 
wird  durch  vorher  unter  der  Geschwnl«!  durahttocIiciK  liiBokti.-iiiiidi.-1ii  nnd  bo' 
furtige  Vereinigung  der  Wundriin^r  über  denselben  gestillt.  VuUbommcne 
Heilung.     Kein  Itecidiv. 

44.  Fr.  B.  R.  bob  B.  Fast  durch  die  ganze  Dicke  der  Unterlippe  ilringcnde 
Oeruasgeschuiilst.     Operation.     Heilung. 

46.  A.  in  Z.  Obcrflichlicheg  Ai^iora  über  dem  linken  Jochtieine.  Eutirp. 
llciiai^. 

4G.  A.  K.  BUS.  Gr.  L.  2  J.  Frominirendc  Ocfaasgeächiruläi  nn  der 
unteren  Hälfte  des  r.  untern  Augenlides  bis  auf  die  Wange  zur  Nosennuriel 
reichend.  Kxstirp.  im  Gesunden,  Ueekung  dcfl  Defccts  aus  der  Wangen'  und 
Kasfohant.  Heilung  ohne  jede  Entstellung  bis  auf  eitie  kleine  narbige  Stelle,  an 
der  die  erste  Vereinigung  ausgeblieben  war. 

47.  A.  B.  «tu  F.  Ober  Sächliches  Angiom  unter  dem  linken  Augenlid. 
Aetning  mit  Kali  caust.     Heilung  unter  dem  Scborf. 

45.  Frl.  G.  in  Z.  Tief  greifeuile  Gefässgeschwulst  der  r.  Olierlippenhälfte. 
KxHtirp.  duri:h  die  ^anie  Dicke  derdelben.     Heilung, 

49.  Anna  H.  \i  W.  Telangektside  iilier  der  NaüenwuncI  seit  11  Wochen. 
Aetzung  mit  Wiener  Paste.     Heilung  mit  flncher,   spater  verseh windender  Narbe. 

50.  F.  Z,  aus  N.  7  Jalir.  OberAILchliche ,  ziemlich  dilTuiie  TclangcktBHie 
des  NaaenrPckeni.  Aetzung  mit  raucfacndcr  Salpetersäure.  Heilung  unter  dem 
Schorf  mit  ganz  glatter  Narbe  nach  3  Wochen. 

61.  Fr.  Seh.  aus  Z.  li/>  ■).  Cavcmiiscs  Angiom  durch  die  Dicke  der  r. 
Olwrlippenhälfle  bis  in  das  Nanenlucb.  Excision  nach  Art  der  Hasenachart- 
uperation,  die  heftige  Blutung  wird  sofort  durch  um«:hlungcne  Math  gestillt. 
Heilung  binnen  7  Togen. 

53.  T.  in  Z.  c.  65  Jahre  Epitheliolktcbs  der  I.  Nascnhälfte  und  Ober- 
lippe. Gründliche  Exstirp.  Wiederersalx  aus  der  Wangen-  uad  NascuhBut  mit 
gutem  Erfolg,     Kein  Kiickfall  binnen  2>/i  Jahrun. 

63.  Fr.  R.  in  Z.  c.  40  J.  Epithelial  krebs  am  I.  unteren  Augcnlide  uud 
der  1.  Nasenhälfle,  Vollständige  E:cstirp.  Neubildung  des  imtoren  Augcnlidca 
und  der  halben  Nase  aus  der  Haut  der  Schläfe,  Wange  und  I.  (>berlippcnha1fte 
in  einer  Sitzung,     Heilung.     Sehr  guter  Operations  er  folg.     Kein  Recidiv. 

51.  Z.  S.  in  Z.  80  J.  Noch  zIemUch  rüstiger  Greis.  Krebs  der  Unter- 
lippe, der  über  die  MundschleinibBut  hinweg  bis  auf  den  schvii  »ehr  rareficirtqn 
Alveolarfortsati  des  mittleren  Unterkiefers  furtgewuchert  ist.  Fait  Tollständige 
Exatirp.  der  Unterlippe  nnd  der  r.  Mundwinkcigegend.  Ausschneidung  der 
kranken  Knocbenpnrtijen.  Neubildung  der  Unterlippe  au»  den  seitlichen- Unter- 
kierergegenden.  Patient  lebte  in  diirftigen  und  sehr  unerquicklichen  bäuslichca 
Verhältnissen,  von  einer  it^endwie  ausreichenden  Pflege  war  nicht  die  Rede. 
£n  erfolgte  vorübergehende  Heilung,  doch  schon  nach  '/^  Jahr  ein  Recidiv  vom 
Konchen  aus.  Einer  nochmaligen  Eicstirp.  in  der  chirurgiscben  Klinik  lu  Halle, 
zu  der  ich  ihm  seiner  mangelhaften  handlichen  Pflege  halber  rletb,  folgte  eben*o 
rasch  ein  KiickfaU. 


—    49    — 

Bmiäiifig  ist  dieser  der  einzige  >  welchen  ich  nach  den  in  ziemlich 
bedeutender  Anzahl  im  Laufe  von  15  Jahren  von  mir  ausgeführten  Erebs- 
eistirpationen  sah,  da  ich  mir  eine  möglichst  weitgreifende  and  grtUidliche 
Eotfemung  des  Krankhaften  im  wahrnehmbar  Gesunden  zur  Pflicht 
gemacht  habe.  Ich  entferne  die  erkrankten  Gewebe  ohne  jede  Rücksicht 
auf  den  späteren  £rsatz ,  dessen  Plan  ich  erst  nach  vollendeter  Eistirp. 
ül 


55.  Z.  Halbsp.  in  L.  Exstirpation  des  r.  iintern  Augenlides  wegen  Epithe- 
lialkrebses  nach  Dieifenbach's  Methcxle.  Neubildang  desselben  aus  der  Schläfen* 
haut  mit  sehr  gutem  Erfolg.     Seit  2  Jahren  kein  Recidiv. 

56.  W.  B.  Gärtner  in  A.  69  J.  Seit  einigen  Jahren  Krebu  der  ganzen 
luterlippe  bis  über  beide  Mundwinkel  hinaus.  Erst  einer  plötzlich  auftretenden 
Blatung  halber  coasnltirt,  fand  ich  einen  grossen  Theil  des  Krebsgeschwüres  über 
den  nrefidrten  Alveolarbogen  hinweg  in  den  Mund  hinelngewnchert,  der 
U^tändig  Ton  ekelhafter  Jauche  überströmt  wurde,  und  auf  ersterem  für  den 
Aogenblick  nicht  recht  erklärliche  kleine  graue ,  warsenförmigc  -Erhebungen. 
Bei  ailierer  Untersnchnng  sah  ich  dieselben  sich  bewegen  und  fand,  dass  es  die 
Hiatertheile  £ast  zolllanger  Maden  waren,  die  sich  tief  in  die  krebsige  Unter- 
lippe hinein  and  wahrscheinlich  die  Kranzarterien  derselben  angefressen  hatten. 
Ich  habe  manches  Schenssliche  und  Ekelhafte  in  meinem  Leben  gesehen,  aber 
dieser  Anblick  überstieg  Henn  doch  alle  Grenzen  desselben!  Nächsten  Tag  wurde 
die  ganze  Unterlippe  bis  an  den  Kinurand  und  weit  in  die  Wange  hinein  exstir- 
pin,  darauf  die  Nenbildung  des  Defeets  aus  den  beiden  seitlichen  Wangen  und 
Unteridefergegenden  bewerkstelligt.  Die  neue  Lippe  wurde  mit  Schleimhaut 
amaiamt.  39  Näthe.  Heilung  fast  dnrchgehends  durch  erste  Vereinigung. 
^it  2  Jahren  kein  Rückfall. 

57.  G.  in  WN.  gegen  70  J.  Totalexstirpation  der  krebsigen  Unterlippe,  Nea- 
inldimg  durch  seitliche  Verschiebung  und  Ueberpflanzung  der  Unterkinnhaut. 
Hs«che  Heilung  ohne  Spur  von  Entstellung.     Seit  1^/4  Jahr  kein  Rückfall. 

d8.  B.  in  B.  (Neumark.)  Cancroid  (sg.  ulcns  rodens)  des  ganzen  Gesichts, 
ieit  15  Jahren.  ScheussUche  Zerstörung  des  ganzen  Antlitzes.  Die  G^chwüre 
^i*üea  das  linke  Auge  nebst  dem  Boden  der  Augenhöhle  vollständig  zerfressen, 
«eithin  die  linke  Wange,  fast  den  ganzen  1.  Oberkiefer,  die  ganze  Nase  nebst 
der  NasenscUeidewand  und  den  Muscheln,  den  harten  Gaumen,  die  ganze  Ober- 
lippe und  einen  Theil  der  r.  Wange  vernichtet  und  waren  jetzt  am  r.  untern 
Augenfide  angelangt.  Statt  eines  menschliehen  Angesichts  sah  man  inmitten 
der  Antlitzfläche  nur  ein  fauatgrosses  Loch ,  das  von  der  Unterlippe,  Theilen 
beider  Wangen,  dem  1.  Jochbogen  und  der  Stirn,  nach  hinten  zu  vom  Rachen 
li<^gränst  war,  indem  sich  noch  der  Saum  des  wachen  Gaumens  mit  dem  Zäpfchen 
Torfand.  Von  jeder  Operation  war  unter  den  gegebenen  pathologischen  uilld 
«nderweiten  Verhältnissen  abzusehen.    Palliative  Behandlung,  innerlich  Aur.  met.  6. 

59.  Pr.  T.  H.  in  N.  Epithelialkrebs  der  Oberlippe.  Exstirp.  Heilung 
^bae  RückCaU. 

60.  Wwe.  S.  Str.  Seit  5  Jahren  krebsige  Zerstörung  der  1.  Oberlippenhälfte 
<u)d  deren  Schleimhaut  bis  auf  den  Knochen,  mit  harter,  wallnussgrosser 
^^hwulst  am  1.  Mundwinkel  und  Uebergreifen  der  Verschwärung  auf  die  linke 
Hälfte  der  Unterlippe.  Behandlung  mit  Ars.  Con.  Silic.  ohne  Erfolg.  Vorge- 
«ehlageoe  Exstirpation  al>gelehnt. 

loterntioiule  Homdopathiache  Frense.  4 
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61.  B.  in  M.  Epithclialkrebt»  der  Oberlippe,  Exstirp.  UppeabÜdung.  Gute 
Heilung  ohne  mir  bekanntes  Recidiv. 

62.  W.  P.  aus  D.,  18  J.  Cancroid  am  untern  Lippenrande,  Exstirp.  mit 
Handscbnitt.     Umsäumnng.     Seit  2  Jahren  kein  Recidiv. 

63.  Kr.  ans  W.  N.  80  J.  Cancroid  des  untern  Lippenrandes,  Rand- 
exstirp.    Umsäumnng.     14  Näthe.     Heilung.     Seit  '/^  Jahr  kein  Recidiv. 

64.  V.  Gntsbes.  in  V.  50  J.  Verhorntes  Epithelialcarcinom  der  Unter- 
lippe.    Ersatz  durch  einseitige  Lappenbildnng.    Heilung  binnen  8  Tagen. 

Eine  Anzahl  kleinerer  Krebsexstirpationen  an  der  Oberlippe  heilte 
durchgängig  rasch;  es  ist  mirnach  denselben  auch  nicht  ein  Rflckfall 
bekannt  geworden.  (Von  Cü^^ÜilMi ü^m^olchen  Fällen  nie  raschen 
und  befriedigenden  Erfolg  'gesehen,  während  lll^  sorgfältige  Exstirpation 
diese  in  der  allergrössten  Mehrzahl  der  Fälle  rein  örtlichen  Leiden  rasch 
und  sicher  beseitigt.)  WAV  1  '^ 

65.  J.  aus  NM.  Wei^ehende  Zerre}s«iMa^  de^^-  r.  o.  Angenlides  und  der 
Augenbrauengegend  durch  -  ijulirofaliig  eines  ££tit[eB,  Heilung  nfu:h  Glättung 
der  Wnndränder  und  Einlegen  vieler  feinster  Knopfnäthe  ohne  jede  Entstellung. 

66.  W.  in  K.  17  J.,  wurde  von  einem  Pferde  die  linke  Wange,  theilweiBe 
bis  auf  die  Schleimhaut,  bis  zum  untern  Augenhöhlenrande,  Mundwinkel  und 
nahe  zum  Kieferwinkel  hin  aus  gebissen.  Da  ich  von  dem  mich  rufenden  Boten 
nichts  Näheres  über  die  Verletzung  erfuhr,  so  dachte  ich  natürlich  nicht  daran 
einen  Assistenten  mitzunehmen.  Der  Verletzte  sah  erschreckend  aus.  Die 
Heilung  des  grossen  Defects  würde  voraussichtlich  nicht  ohne  narbige  V^erziehnngen 
besonders  des  untern  Lides  und  wahrscheinlich  mit  Auswärtskehrung  desselben, 
jedenfalls  erst  nach  Woehen  erfolgt  sein.  Auf  frischer  That  machte  ich  deshalb 
bei  ziemlich  dürftiger  Beleuchtung  nur  unter  nothdürftiger  Assistenz  meines 
Kutschers,  eines  glücklicherweise  beherzten  und  nicht  mehr  blutschenen  Menschenr 
den  Wiederersatz  der  Wange  aus  der  Haut  der  Unterkiefergegend,  des  HaiseSr 
und  der  linken  Unterlippenhälfte,  die  jnit  einigen  20  Näthen  an  ihre  neuen  Be- 
stimmungsort geheftet  wurde.  Die  Winkel,  in  welche  die  Lappenschnitte  nach 
unten  ausliefen,  Hessen  sich  fast  vollständig  vereinigen.  Schon  nach  8  Tagen  war 
fast   durchgängig  Heilung  durch  erste  Vereinigung  erfolgt. 

67.  E.  Fr.  6  J.  Verlust  der  halben  Ohrmuschel  mit  dem  Ohrzipfel  dnrcb 
Pferdcbiss.    Plastische  Operation,  befriedigender  Erfolg. 

68.  L.  von  Bl.  in  P.  Sehr  zartes,  nervöses  Kind  mit  etwas  florid  scro- 
fulöser  Disposition.  Sarcomgeschwulst  (?)  in  der  rechten  Wangen»  und  Unter- 
kiefergegend, angeblich  in  Folge  einer  Zahnfistel  entstanden,  die  aber  nicht  mehr 
aufzufinden  ist  Seit  3  Jahren  ohne  besonderen  Erfolg  behandelt.  Nach  c. 
2monatlicher  antiscrofulöser  Behandlung  mit  Snlf.  und  Kali  carb.  Exstirpation 
und  günstige  Heilung. 

69.  F.  H.  aus  N.  22  J.  Narbige  Verkürzung  des  1.  untern  Augenlides 
und  der  1.  Wange,  mit  Auswärtskehrung  des  erstem.  Exstirpation.  Wieder- 
ersatz aus  der  Haut  über  Jochbein  und  Schläfe.  Vollständige  Heilung  und  Be- 
seitigung der  Entstellung. 

70.  K.  Z.,  18  Jahre.  Theilweise  Zerstörung  der  Haut  der  rechtsseitigen 
Infraorbitalgegend,  der  Schläfe  und  des  obem  Augenlides,  angeblich  durch  MilZ' 
brandkarbunkel.      Nach    Vemarbung    bildete    sich  Lagophthiümus   (Hasenauge). 
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Doich  Yerkänmiig  imd  Verbreiiening  des  obem  Lides,  Ektropiom  am  untern, 
und  in  Folge  dessen  hochgradige  chronische  Entzündnng  der  Aagenbindehant 
Exsärpation  der  Narben.  £mporrichtimg  des  nntem  Lides  und  Ersatz  des 
Defectg  aus  der  Haut  über  dem  Jochbogen  und  der  Wangen-Nasengegend. 
Wesentliche  Besserung  trotz  partiellen  Absterbens  .des  einen  Terschobenen 
Lappens. 

71.  B.  aus  M.  12  J.  Fast  hühnereigrosse  Dermoidcyste  in  der  r.  Stirn- 
hüJfte  ond  Augenbrauengegend,  bis  in  das  obere  Augenlid  hinein  gewachsen. 
Exstirpation  der  theilweise  fest  mit  dem  Periost  verwachsenen  Geschwulst. 
HeSong. 

78.  Bl.  in  K.  Wallnüssgrosse  Cyste  in  der  rechten  Wange.  Exstirp. 
Heilnng. 

78.  Seh.  in  Z.  Entzündete  Balggeschwulst  in  der  r.  Schläfengegend; 
Essdrp.    Heilung. 

74.  J,  £.  aus  W.  20  J.  Cyste  in  der  r.  Oberlippengegend.  Exstirp. 
Heflang. 

75.  Fniii  Chr.  W.     Atheromcyste  hinter  dem  1.  Ohre;  und 

76.  S.  in  Z.     Desgl.  grössere  vor  dem  r.  Ohre.     Exstirp.     Heilung. 

77.  W.  L.  in  A.     18  Jahre.     Cyste   in  der  r.  Wange.     Exstirp.     Heilung. 

78.  Fr.  C.  i6.  J.  Wallnüssgrosse  Balggeschwulst  neben  dem  r.  äussern 
Asgenwinkel.     Heilung. 

79.  R.  in  D.  c.  22  J.  Papillomartige  Wucherungen  auf  dem  Nasenrücken. 
Flache  Abschälung  derselben.     Heilung. 

80.  KL  B.  ans  D.  12  J.  Hyperplastische,  wahrscheinlich  aus  telangecta- 
Qschem  Naevns  hervorgegangene  Geschwulst  der  Nase,  bes.  der  untern  Hälfte, 
mit  starker  Pigmentablagerung  und  Haarbildung.  Vorausgegangene  Aetzungen, 
ohne  Erfolg  auf  die  Beseitigung  des  Leidens,  haben  hässliche  Narbenbildang 
veranlasst.  In  2  Sitzungen  innerhalb  4  Wochen  werden  nach  Schnittführung  von 
der  Glabella  herab  die  kranken  Gewebe,  zusammen  in  einer  Breite  von  IV4  Zoll, 
vom  Nasenknorpel  abpraparirt,  mit  dem  sie  fest  verwachsen  sind.  Ihr  Best  wird 
fiach  abgetragen.    Vollkommene  Herstellung  einer  guten  Nasenform. 

81.  A.  L.  ans  Z.  53  J.  Quetschwunde  der  Nase  und  Oberlippe  durch 
Fall,  mit  gleichzeitiger  Luxation  des  1.  Schultergelenkes.  Nach  7  Tagen  Steifig- 
keit der  Kiefermuskeln,  die  nach  weitem  8  Tagen  in  vollständigen  Trismus  mit 
aOmahlich  smnehmender  Genicksteifigkeit  übergeht  Bell.  3  und  2,  dann  Atrop.  3 
«iben  keine  bemerkbare  Wirkung,  obschon  während  ihres  Gebrauches  das  Leiden 
äch  erst  verschlimmert.  Sichtbare  Besserung  und  vollständige  Heilung  erfolgt 
nach  Stägiger  Anwendung  des  Ferr.  metall.  3. 

82.  F.  H.  in  P.  Operation  einer  linksseitigen  Speichelfistel  mittelst  Excision 
<i«r  (He  äussere  Fistel  umgebenden  Haut,  und  Silberdrathschlinge  in  die  Schleim- 
luiiit  nach  der  Mundhöhle  zu. 


C.    Am  Auge  und  dessen  nächster  Umgebung. 

Seitdem  die  Augenheilkunde  durch  die  Erfindung  des  Augenspiegels 
einen  so  mftchtigen  Au&chwung  genommen  hat  und  sich  als  seihständige 
Boctrin  Mostellen  konnte,  hat  sie  sich  mit  Recht  von  der  Chirurgie  getrennt, 
weil  sie  aÜein  die  ganze  Arbeitskraft  des  Einzelnen  in  Anspruch  nimmt, 
<ier  heutzutage  ihr  Gehiet  beherrschen  will.     Ich  bin  deshalb  von  der 
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Behandlung  der  Augenkrankheiten  im  engeren  Sinne,  namentlich  von  der 
Staaroperation  und  Iridectomie,  die  ich  in  den  früheren  Jahren  meiner 
Praxis  wiederholt  ausgeführt  habe,  schon  seit  längerer  Zeit  zurfickge- 
*  kommen.  Wenn  nicht  augenblickliche,  dringende  Noth,  wie  nach  Yer- 
etzungen,  mich  zu  einem  derartigen  Eingriffe  veranlasst,  beschränke  ich 
mich  auf  die  Bebiuidlung  der  an  den  Hülfsorganen  des  Augapfels  vor- 
kommenden Krankheitsprozesse,  die  mehr  der  Chirurgie  anheimflEdlen.  — 
Ich  kann  an  diesem  Orte  den  Wunsch  nicht  unterdrücken,  dass  die  Augen-^ 
heilkunde,  dieses  dankbarste  und  lohnendste  Feld  der  ärztlichen  Thätig- 
keit,  endlich  auch  von  homöopathischen  Aerzteu  speciell  kultivirt  werden 
möchte,  die  sich  selbverständlich  auf  die  Höhe  der  heutigen  ocuüstischen 
Wissenschaft  stellen  müssten. 

Ausser  den  häufiger  von  mir  ausgeführten  ein-  und  doppelseitigen 
Schieloperationen,  die  meist  guten  Erfolg  hatten,  gehören  folgende  Fälle 
hierher: 

83.  Frau  G.  in  N.,  c.  45  Jahre.  Medullarsarcom  des  1.  Bulbas  von  der 
GrösB  e  eines  mittleren  Apfels.  Exstirpation  desselben  mit  Schonung  der  Augen- 
lider. Heilung  nach  c.  8  Wochen.  1  Jahr  lang  relatives  Wohlbefinden,  dann 
Kecidiv  im  Stumpf  mit  rasch  fortschreitendem  Allgemeinleiden.  Unter  Hinzutritt 
freier  Bauchwassersucht,  welche  noch  die  Function  des  Unterleibes  nöäiig  macht, 
endet  das  Leiden  c.  IV2  <^-  °^<^^  ^^^  Operation  tÖdtlich. 

In  zwei  andeten  früher  operirten  Fällen  von  Carcinom  und  bösartigem 
Sarcom  des  Augapfels  traten  ebenfalls  binnen  y^  und  ^/^  J.  nach  der 
Operation  Recidiv  mit  baldigem  todtlichem  Ausgange  auf. 

84.  G.  St.  ans  Z.  9  J.  Ein  Stiick  Zündhütchen  flog  mitten  durch  Horn- 
haut und  Pupille  tief  in  das  innere  Auge.  Der  Knabe  wurde  hei  schon  sinken- 
dem Tageslichte  zu  mir  gebracht.  Bei  der  Untersuchung  im  Freien  schimmerte 
Metallglanz  aus  der  Tiefe  des  Auges  her  durch  die  Pupille.  Atropineinträufelung. 
Uom hautschnitt  nach  ahwärts  von  der  Einflugsstelle  ans.  Extraction  eines  2^'^ 
langen  und  1*^  breiten,  korkzieherartig  aufgedrehten  Stückes  Kupferhütchen,  daa 
durch  Linse  und  hintere  Kapsel  bis  in  den  Glaskörper  gedrungen  sein  mnsste. 
Ungestörte  Heilung  beim  innerlichen  Gebrauche  von  Acon.  und  Amica. 
Nach  c.  1  Jahre,  als  ich  den  Knaben  wieder  untersuchte,  hatte  sich  das  Seh- 
vermögen nach  Resorption  der  Anfangs  getrübten  Linse  fast  vollständig  her- 
gestellt. 

85.  F.  N.  in  G.  10  J.  Perfbrirende  Wunde  der  Hornhaut  durch  gegen- 
fliegendes Zündhütchenstück,  Einklemmung  der  Regenbogenhaut.  Letztere  wird 
durch  Erweiterung  der  Homhautwunde  gehoben.  Acon.,  Atrop.  innerlich,  ausser- 
lieh  Atropineinträufelung.  Heilung  mit  geringer  vorderer  Synechie,  doch  mit 
Erhaltung  des  Sehvermögens. 

86.  S.  M.  in  B.,  unverehl.,  c.  40  J.     Trichiasis. 

87.  Fr.  V.  in  R.  Trichiasis.  Beide  Fälle  gelangten  durch  Abtragung  des 
Wimpemrandes  zu  guter  und  dauernder  Heilung. 

88.  N.  in  Z.  45  J.  Operation  der  Thränensackflstel  und  des  unwegsamen 
Naaencanals,  nach  längerer  rergebUcher  Arzneibehandlung.  Befriedigender  Erfolg 
binnen  ungefähr  10  Wochen. 
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$9.  Fr.  H.  and  L.  Operation  der  gleichen  Erkrankung.  Spaltung  des 
Thränensaeke,  allmäliche  Einführung  immer  stärkerer  Drathaaite,  achliesaUch 
Einluhrung  eines  Silbemagels  in  den  Thräneunasengang.  Befriedigender  Erfolg 
nscb  längerer,  doch  vergeblicher  -innerer  Arzneibehandlung  und  fruchtlosem 
ioßseren  Qebranche  adstringirender  Mittel. 

90.  Fr.  M.  in  Z.  Chroniache  Entzündung  des  Thränensacks,  Verödung  de» 
leuteren  nach  Spaltung  nnd  Aetzung  der  inneren  Wand. 

91.  Fr.  Spr.  in  R.  Grosses  bis  zur  Mitte  der  Pupille  reichendes  Flligelfell. 
S<hr  bedeutende  Verminderuog  des  Sehvermögens.  Abtragung  des  ersteren  mit 
güustigem  und  dauerndem  Erfolge  und  Wiederherstellung  des  Gesichts. 

92.  Fr.  Z.  ans  D.  60  J.  Chronische  Bindehautentzündung  in  Folge  eines 
grossen  prominirenden  Staphyloma  opacnm  und  durch  dasselbe  verhinderter 
Ermögliebnng  des  Liderschlusses.  Abtragung  desselben  mit  gleichzeitiger  Ent- 
feroimg  der  gelblichen  erweichten  Linse.     Heilung  binnen  2  Wochen. 

9S.  Fr.  K.  in  H.  Exstirp.  einer  kleinen  harten  Gesch^vulst  im  linken 
oberen  Lide.  Baldige  Heilung.  Gleichzeitig  bestehende  chronische  Liddrüsen- 
entzüodung  wurde  beim  Gebrauch  von  Acon.  und  Sniph.  l>eseitigt. 

Diese  kleinen  Geschwülste  innerhalb  heider  Lidplatten  (Adenoide?) 
kam^  sehr  häu£g  zur  Beobachtung  und  wurden  sämmtlich  durch  Exstir- 
pation  nach  vorheriger  Trennung  der  Bindehaut^  also  von  der  inneren 
Lidsdte  ans,  oft  auch  durch  einfaches  Emporheben  mit  scharfem  Häkchen 
md  Ausscfaneidnng  sammt  der  bedeckenden  Conjunctiva  mit  Cooperscher 
Scheere,  rasch  und  dauernd  beseitigt.  Die  Exstirp.  von  der  äusseren  Haut 
d£s  Lides  aus  könnte  mitunter  zu  hässlichen  und  die  Stellung  desselben 
beeinträchtigenden  Narben  Yeiranlassung  geben.  . 

D.    In  der  Kasenhöhle. 

Abgesehen  von  den  mannigfachen  Geschwtirsformen  beschränkten  sich 
die  hier  beobachteten  chirurgischen  Erkrankungen  meist  auf  Schleimpolypen. 
Ich  habe  in  manchen  Fällen  Monate  hindurch  die  arzneiliche  Behandlung 
derselben  mit  Calc,  Phosph.  u.  s.  w.  versucht,  ohne  dass  ich  im  Stande  wäre, 
ein  irgendwie  edatantes  Resultat  derselben  zu  berichten.  Wenn  zeitweilig 
Besserung  einzutreten  schien ,  so  war  sie  meist  von  kurzer  Dauer.  Die 
Kranken  verloren  die  Geduld  und  ich  musste  zur  Beseitigung  des  After- 
prodncts  mittelst  der  Polypenzange  schreiten.  In  einem  mir  späterhin  zur 
Beobachtung  gekommenen  Falle  bei  einem  günstig  situirten  Kranken  erwies 
sich  eine  angebliche  Polypenheilung  durch  innere  Behandlung  als  illusorisch; 
es  war  mindestens  ein  Kecidiv  eingetreten.  Möglicherweise  sind  andere 
Aerzte  glücklicher  gewesen  als  ich;  nach  meinen  Erfahrungen  muss  ich  die 
Heilong  schon  der  Schleimpolypen  durch  die  gewöhnlich  empfohlenen 
imiem  Mittel  wenigstens  als  grosse  Seltenheit  hinstellen.  Bei  den  fibrösen 
Polypen  haute  ich  sie  für  ganz  problematisch.  Das  Ausreissen  der  Schleim« 
polypen  schützt  bekanntlich  nicht  immer  vor  deren  Wiederkehr,,  aber  die 
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Kranken  werden  die  sie  beängstigenden  Symptome  rasch  loe  nnd  nnt«r- 
nehon  och  lieber  wiederholten  Operationen,  als  dass  sie  sich  Monate  lang 
an  einer  Arznoibehandlnng  gedulden  la^n ,  die  in  sehr  seltfinen  Fällen 
dn  ihnen  äugenfäUigee  Bestdtat  gewährt.  Nach  der  Entfemnng  der 
Polypen  lasse  ich  meist  ein  Schnnpfpolver  von  Boeskastanien  oder  Teacrinm 
m.  V.,  in  anderen  Fällen  auch  Adstringentia,  besonders  eine  AlannlSsnng 
als  Scbnnpfmittel  oder  Einspritzung  anwenden.  Im  ganzen  sind  mir  die 
betreffenden  Kranken  nicht  zu  häufig  mit  Recidiven  zugegangen,  doch  ist 
bekannt,  dass  man  daranf  noch  keine  Statistik  der  erfolgreichen  Behand- 
lung bauen  kann. 

Es  würde  weitläufig  sein,  zahlreiche  einzelne  Fälle  anzufahren,  die 
sich  wenig  von  einander  unterscheiden.  Doch  mOgen  folgende  Beobach- 
tungen noch  eingereiht  werden: 

94.  Fr.  Vf.  iu  K.,  71  J.,  zeigte  mir  eiDCD  rauBigroBsen  Tumor  des  1.  Ober- 
kiefers, Dber  dem  die  Uaut  eutsprechcuil  der  inncni  obem  Qegend  der  Highmorshühle 
bereita  aufgebrocheu  irar,  uiid  ziemlich  feste  erbsrOrmig  ^ueanunenliüngeiide 
Gninalationcn  hindurch  treten  liess.  Gleichzeitig  w»r  die  1.  NBnenhöhlc  bia  zum 
Rachen  mit  Wucbenuigeu  ausgefüllt,  die  stark  riechende,  blutige  Jauche  abeon' 
derten.  Die  Kranke  war  im  letzten  Jahre  des  bestehenden  Leidens  sehr  heronter- 
gekommen,  lebte  auch  soust  in  imgeeigneten  Verhältnissen,  unter  denen,  abge- 
sehen vom  hohen  Alter,  an  die  sonst  angeieigte  übcrkieferrescction  nicht  zu 
denken  iiar.     Nicht   lange  Zeit   darnach  endete  der  Tuil  ihre  Leideu. 

85.  C.  aus  L.  13  J.  Recidiv  eines  grossen  fibrösen,  bereit«  in  Berlin 
operirten  Naienrachenpolypen.  Die  ganie  Nasenhöhle  zeigte  sich  mit  festen, 
polypösen  Wucherungen  atisgerüllt,  die  vorn  znm  Nasenloch  heraus,  hinten  hinter 
dem  Gaumensegel  hervortraten.  Die  innere  Wand  dor  Highmorshühle  war  durch- 
brochen, auch  in  letztere  hinein  war  der  Polj-p  gcwncbcrt  und  hatte  den  Ober- 
kiefer aufgetrieben.  Fat.  sah  elend  und  angegrifleu  aus  imd  hatte  Eeitweise 
Blutungen  aus  der  Nasenhöhle  gehabt.  Dennoch  konnte  er  sich  zu  der  ihm  vor- 
gesehlagenen  Operation  (Exstirp.  der  Polj-pen  nach  temporärer  Resection  de» 
Oberkicfcnnitte] Stücks)  nicht  entschliessen.  Der  weiter« Terhinf  ist  mirunbekamit 
geblieben. 

E.    In  Mund-  und  Baohenhöhle. 

96.  K.  L.  a«8  R.  7  Wochen,  Schleimcyst«  von  der  Qiäue  einer  kleinen 
Kirsche,  Exstirpation,  HeUnng. 

SI-  A.  H.  aus  L.  S  J.  RaniUa  (Ptyalectasie  des  Wharton'echen  Ganges) 
rechts  neben  dem  Zongenbändchen.  Operation.  Die  Geschwulst  wurde  mit  3 
durch  die  Dicke  Ihrer  oberen  Wand  gerührten  scharfen  Häkchen  gefasst  und 
zwischen  ihnen  gespulten,  sodann  wurden  auf  beiden  Seiten  die  Wandränder  der 
Schleimhaut  und  der  Geschwnlst  (des  erweiterten  Speichelganges)  mit  einander 
vernäht.     Dauernde  Heilung. 

98.  A.  Br.  10  W.  Angebliche  Bantüa,  in  Wirklichkeit  kleine  Schleim- 
c^ste  unter  der  Zunge  vor  dem  Zungen bändchen.  Heilung  beim  innerlichen 
Gebrauche  von  Calc.  carb.  6. 

9».     Chr.  R.  ans  Kl,  c.  i5  Jahre.     SubperiosUle  Eitergeschwulst  am  horten 
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Oanmen,  nach  dessen  Kroffitrang  letzterer  sich  im  Umfange  eines  21/}  Silber^ 
^schenstuckes  blossgelegt  zeigt.  Die  Sonde  fuhrt  nach  dem  Alveolarfortsatze 
so  einem  schadhaften  Sehneidezahne,  der  sieh  mit  der  Alveole  fest  verwachsen 
zeigt  mid  erst  nach  Eröffnung  derselben  mit  dem  Meissel  entfernt  werden  kann. 
Die  hintere  Wand  der  Alveole  erscheint  durchbrochen.  Heilung  erfolgt  erst  nach 
Eatfemnng  der  hinteren  Zahnhohlenwand.  —  Bei 

100.  Fr.  B.  in  N.  wurde  ein  ähnlicher  ^bU  einer  nach  dem  harten  Gaumen 
somöndenden  Zahnfistel,  der  seit  eim'gen  Jahren  immer  wiederkehrende  eiterige 
Feziostitis  am  Gaumengewölbe  hervorrief,  auf  gleiche  Weise  dauernd  geheilt. 

101.  B.  ans  Br.  Entfernung  eines  vom  Gaumengewölbe  ausgehenden,fibrösen 
Polypen  mit  ziemlich  breiter  Basis  durch  Ansschneidui^  desselben.  Starke 
arterielle  Blutung  erfordert  3  malige  Application  des  Glüheisens.     Heilung. 

108.  Elisabeth  K.  Unterbindung  eines  aus  dem  harten  Gaumen  gewachsenen 
^zwetsehengrossen  fibrösen  Polypen,     Heilung. 

103.  Frau  C.  K.  80  J.  Abtragxmg  eines  vom  Rande  des  weichen  Gaumens 
kommenden  gestielten,  kirschgrossen  fibrösen  Poljpen.     Heilung. 

104.  Frl.  £.  H.  ans  N.  Unterbindung  eines  Polypen  am  freien  Rande  des 
^amensegels.     Heilung. 

105.  Frau  Chr.  B.  aus  C.  30  J.  Silbergroschengrosses,  von  harten  Rändern 
ungebenea  Gescbwür  an  der  Zungenspitze.     Heilung  durch  Kali  bichrom.  6. 

106.  Frau  H.  Fr.  in  Z«,  c.  28  J.  Retropharyngealabscess  ohne  nachweis- 
bare Mitbetheiligung  der  Halswirbel;  Halsschmerzen  und  SchHngbeschwerden 
warden  seit  nngef.  2  Monaten  bemerkt.  Die  zeitherige  anderweite  Behandlung 
fruchtlos.  Spaltung  des  Abscesses,  von  der  Höhe  des  Zäpfchens  ausgehend; 
di«  Eiterhöhle    erstreckt   sich    SVg  Zoll   nach    abwärts.     Die  Behandlung   wurde 

^urch  den    Ausbruch    des   Krieges   unterbrochen.     Silicea.     Heilung,    angeblich 
nftch  einigen  Monaten. 

107.  Frau  A.  B.  aus  B.  32  Jahre.  Seit  einigen  Jahren  bemerkte,  in 
letzterer  Zeit  auffällig  vergrösserte,  doppelseitige  Exostose  des  harten  Gaumens 
von  starker  Wallnussgrösse,  die  nur  durch  linienbreite  Spalte  getrennt,  grosse 
Beschwerden  durch  Druck  auf  die  Zunge  und  bedeutende  Beschränkung  der  Kau- 
bewegnngen  verursachen.  Syphilitische  Ansteckung  ist  trotz  allen  Forschens 
weder  bei  der  Patientin  noch  bei  deren  Ehemanne  nachweisbar,  Zeitherige  ver- 
K-hiedenseitige  ärztliche  Behandlung  erfolglos,  ebenso  eine  während  mehrerer 
Monate  von  mir  durchgeführte  antisyphilitische  Kur  mit  Jod  und  JodkaU  in  kleiner, 
steigender  Gabe.  —  Operation.  Die  elfenbeinharte  Schale  der  Knochengeschwulst 
macht  ihre  Entfernung'  mittelst  stark  auf  der  Fläche  gekrümmten  Hohlmeissels 
sofangs  schwierig;  die  innere  Struktur  zeigte  mehr  lockeres  und  grobmaschigeres, 
j^hr  gefassreiches,  Knochengewebe.  Auf  der  einen  Seite  wird  das  bedeckende, 
ssmmt  dem  Periost  knorpelig  verdickte  Involucrum  umschnitten  und  gleichzeitig 
ftitfemt.  Auf  der  anderen  Seite  wird  der  über  der  Exostose  aus  Involucrum 
und  verdicktem  Perioste  gebildete  Lappen  mit  Schwierigkeit  von  der  Knochenge- 
Schwulst  abgehoben  und  nach  deren  Ausmeisselung  mit  4  Näthen  an  seinem 
vorderen  Bande  wieder  angeheftet;  doch  stirbt  er  zum  grössten  Theile  brandig 
ab.  Die  starke  Blutung  während  der  Operation  wurde  durch  Injection  von  Eis- 
^fusaer  gestillt.  Auf  beiden  Seiten  erfolgt  die  Heilung  mit  glatter  Narbe  binnen 
35  Tagen. 

108.  Bei  derselben  Patientin  fanden  sich  3  grössere,  angeblich  angeborene 
Papillome*  auf  der  Zunge,  zwei  von  Kirschengrösse  nach  der  Spitze  zu,  das  dritte 
nodstäodig  in   der  Gegend  des  4.  r.  und  Backenzahnes.     Letzteres  zeigte  etwas 
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verdüchtige  Harte  und  Bchninden,  ¥rar  in  leteter  Zeit  sdunenhaft  geworden  xmä 
wurde  deshalb  nach  Anlage  zweier  Ugatureiigel  durch  den  hintern  r.  Zungenrand 
exBtirpirU    4  Nätfae.     Gute,  fa«t  primäre  Heilung. 

109.  F.  A.  H.  in  P.  Wiederersatx  eines  c.  10  Sgr.  grossen  Defects  im  r. 
harten  Gaumen  nach  Schusszerschmetterung  beider  Oberkiefer,  bes.  des  rechten, 
«1er  nach  sonstiger  Heilung  der  Verwundung  snrticfcgeUieben  war,  und  der  die 
Sprache  ungemein  beeinträchtigte.  Transplantation  des  linken  Invohicr.  palati  d. 
sammt  Periost,  so  wie  der  von  der  äussern  Seite  der  Oberkieferreste  her  entnom- 
nienen  Periostlappen.  Ganmennath.  Fast  durchgängig  kommt  erste  Vereinigung 
zu  Stande.    Heilung  mit  vollkommener  Herstellung  der  Sprache. 

Schliesslich  will  ich  hier  noch  der  öfters  aosgetührten  Exstirpation 
chronisch  |hypertrophirter  Mandeln  gedenken.  Ich  bin  bei  dieser  kleinen 
Operation  nie  auf  Schwierigkeiten  gestossen,  die  mich  von  dem  ein&chsten 
Verfahre,  der  Fiximng  der  betr.  Mandeln  miittelst  eines  scharfen  Doppel- 
Häkchens  und  Abtragung  derselben  mittelst  eines  lang  gestielten  Pott'schen 
Fistelmessers,  hätte  zurückbringen  können.  Es  kommt  nur  darauf  an^ 
die  Mandeln  sicher  zu  fixiren,  sie  nicht  stark  vorzuziehen  und  die 
mit  ganz  geringer  Schiefstellung  nach  der  Mittellinie  hin  hinter  dem  Häk* 
chen  ruhig  und  sicher  in  zwei  bis  drei  Zügen  durchzuziehen.  Selbst- 
verständlich fuhrt  bei  Abtragung  der  rechten  Mandel  die  linke  Hand  das 
Messer.  Alle  Zwangsmassregeln  zum  passiven  Offenhalten  des  Mundes 
beängstigen  den  Kranken,  beengen  den  Operateur  und  erschweren  die 
Operation.  Ich  habe  keinen  gesehen,  der  nicht  bei  exacter  Ausfuhrung 
der  Operation,  den  Mund  während  der  Dauer  derselben  ans  freien  Stücken 
weit  offen  gehalten  hätte.  Die  Heilung  erfolgte  in  allen  Fällen  ohne 
Störung.     Der  complicirten  Tonsillotome  habe  ich  mich  nie  bedient.  j 

(Fortsetzung  folgt.)  i 

IV. 
Ophthalmiatrik. 

Von  Dr.  Payr. 

Da  wir  uns  zur  Aufgabe  gemacht  haben,  alle  pathischen  Veränder- 
ungen des  Augapfels  und  seinw  Auxiliarorgane  der  Reihe  nach  abzuhan- 
deln und  unserer  therapeutischen  Richtung  auch  auf  diesem  Gebiete  des 
medicinischen  Wissens  nach  Möglichkeit  Geltung  zu  verschaffen,  wie  wir 
bolches  bereits  in  der  Allgem.  Homöopath.  Zeitung  mit  den  Krankheiten 
der  Binde-  und  Hornhaut  des  Auges  versucht  haben,  so  wolle  die  vor- 
liegende Abhandlung  über  die  Ernährungsstörungen  der  sogenannten 
Glasfaäute  des  Bulbus  als  Fortsetzung  des  dort  Begonnenen  betrachtet 
werden. 

Wie  bei  den  früheren  ophthalmologischen  Themen  haben  wir  uns 
auch  hier  bezüglich  des  anatomischen,  physio«  und  pathologischen  Theiles^ 
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ansschüessHch  an  das'  reiche  Material  gehalten,  welches  die  hervorragend«» 
steil Cnltoren  dieser  Doctrin,  wie  Stellwag,  Pilz,  v.  Graefe,  Arlt  xlA» 
»abgespeichert  und  damit  diese  Specialität  auf  ihre  derzeitige  bewnnder* 
oDgswärdige  Höhe  erhohen  haben,  w&hrend  wir  im  therapeutischen  Theile 
leider  nur  auf  den  spärlichen  Fond  unserer  Literatur,  auf  die  Früchte 
der  physiologischen  Pharmakodynamik,  sowie  endlich  auf  unsere  beschei- 
denen Erfahrungen  angewiesen  waren.  Dass  diese  nicht  ausreiditen,  um 
etwas  Vollendetes  zu  liefern,  wissen  wir  nur  zu  gut  MOge  aber  darum 
unser  guter  und  ehrlicher  Wille  nicht  verkannt  werden,  mit  dem  wir 
diese  wenigen  Steine  zum  grossen  Bau«  tragen  und  manche  andere  tUch-> 
tigere  Kraft  sich  dadurch  zu  gleichem  Thun  ermnthigen  lassen. 

EntEündliohe  Emähmngsstöningen  der  Wasserhaut,  des  Strah* 
lenblättohens,  der  Linsenkapsel  und  des  Qlaskörpers. 

Anatomie. 

Die  Wasserhaut,  Membrana  Descemetii  s.  Demoursi,  überkleidet  die 
hintere  Wand  der  Hornhaut  des  Auges  und  ist  eine  vollkommen  structur- 
lose,  durchsichtige,  elastische  und  sehr  permeable  Membran,  welche 
scjiwer  fault,  eine  geringe  Empfindlichkeit  gegen  Reagentien  und  eine 
bedeutende  Immunität  gegen  pathische  Veränderungen  bekundet. 

Am  Aande  der  Cornea  geht  sie  in  ein  langgestrecktes  dickes  Netz 
feiner  Fibrillen  über,  dessen  vordere  Lagen  sich  in  der  innem  Wand  des 
Schlemm^schen  Kanales  verlieren,  während  die  mittleren  sich  mit  dem 
Yorderen  Ende  des  Ciliar-Muskels  verbinden,  die  hinteren  Schichten  aber 
in  Form  von  Bündeln  mit  der  vorderen  Irisfläche  verschmelzen.  Durch 
das  Vorspringen  ihrer  einzelnen  Faserpaquete  in  den  peripheren  Kammer» 
ramn  entsteht  das  Ligamentum  iridis  pectinatum. 

Die  der  Kammer  zugewandte,  vom  Humor  aqueus  bespülte  Fläche 
der  Wasserhaut  wird  durch  eine  einfache  Lage  polygonaler  Kemzellen 
gede<*kt,  welche  die  freistehenden  Leisten  des  Aufhängebandes  der  Iris 
überziehend  im  Epithel  derselben  aufgeht. 

Das  Strahlenblättchen,  Zonula  Zinnii,  ist  als  eine  Fortsetzung  der 
Glashaut  (M.  hyaloidea)  aufzufassen,  welche  als  kreisfCrmiges  Band 
zwischen  der  Ora  serrata  retinae  und  der  Linsenkapsel  in  Form  einer 
Halskrause  ausgebreitet  erscheint  und  gleichsam  die  Scheidewand  zwi- 
schen Glaskörper  und  Humor  aqueus  bildet.  Sie  umfasst  den  Kapselrand 
auf  der  Vorder-  und  Rückseite  und  sollen  sich  ihre  eigenthümlichen 
blassen  Fasern  besonders  in  der  vorderen  Kapselwand  weit  über  die 
Ansatzstelle  hinaus  verfolgen  lassen.  Diese  Fasern  sind  nach  St  eil  wag 
innig  zu  einer  zusanunenhängenden  Membran  verschmolzen,  welche  nach 
vorne  von  einer  zarten  Fortsetzung  der  Limitans  interna  retinae  gedeckt 
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werden,  die  mit  den  rerlängerten  Zellen  des  Ciliartheiies  der  Netzhaut 
fest  zusa^unenhängen.  In  der  Nähe  der  Ora  serrata  ist  das  Strahlen« 
blättchen  mit  dem  Yordertheile  der  M.  hyaloidea  verschmolzen,  während 
seine  hintere  Fläche  frei  ist  und  nach  vorne  den  Petit^schen  Kanal  deckt, 
der  mit  wässeriger  Flüssigkeit  erfttUt  die  ganze  Linse  umkreist. 

Die  Linsenkapsel,  Capsula  lentis,  kommt  nach  Stellwag  in  ihren 
histologischen  Eigenschaften  mit  der  Wasserhaut  vollkommen  überein, 
während  Eölliker  ihr  einen  mehrschichtigen  Bau  vindicirt  und  Strahl 
Bie  dadurch  von  den  Glashäuten  unterscheidet, 'dass  sie  durch  Kochen  in 
Wasser  auflöslich  wird.  Finkbeiner^s  Untersuchungen  zufolge  ist  ihre 
Grundsubstanz  das  Gewebe  der  Zonula  Zinnii,  deren  breite  Fasern  sich 
daselbst  theilen  und  in  feine  Elementarfasem  zerfahren,  die  sich  durch 
die  ganze  Dicke  der  Kapselwand  verfolgen  lassen. 

Dieser  Faserausbreitung  liegt  im  vorderen  Abschnitte  der  Kapsel, 
entgegen  den  Anschauungen  Stellwag's  ein  doppeltes  Epithel,  ein  äusseres 
und  ein  inneres,  auf,  während  die  hintere  Kapselwand  nur  ein  inneres 
constatiren  lässt. 

Das  nur  die  Vorderkapsel  überziehende  äussere  Epithel  ist  ein 
äusserst  zartes  hyalines  Pflasterepithel,  welches  im  Centrum  grösser  als 
au  den  Randschichten  erscheint. 

Am  schärfsten  ist  das  Epithel  auf  der  Innenfläche  der  Yorderkapsel 
ausgeprägt  und  stellt  daselbst  eine  einfache  Lage  heller  polygonaler 
Zellen  mit  runden  Kernen  dar,  die  auf  der  Innenfläche  der  Hinterkapsel 
diese  regelmässigen  Contouren  verlieren  und  ungleich  gezackt  mit  kleinen 
Kernen  und  granulirtem  Inhalte  im  Mikroskope  sich  darstellen.  Diese 
Epithelialzellen  sind  in  beiden  Kapselwänden  durch  eine  Intercellular- 
substanz  verbunden,  welche  im  vordem  Abschnitte  mächtiger  als  im 
hintern  sich  zeigt. 

Die  Kapsel  ist  vollkommen  durchsichtig  und  elastisch,  aber  doch 
sehr  spröde,  indem  Yerletjungen  derselben  durch  Druck  auf  den  Bulbus 
oder  Andrängen  der  Linse  sich  erweitem.  Sie  stellt  einen  vollkommen 
geschlossenen  Sack  dar,  der  die  Linse  enge  umschliesst  und  ihr  faltenlos 
anliegt,  wodurch  die  Anschauung  älterer  Autoren  gründlich  widerlegt  ist 

Man  unterscheidet  eine  vordere  und  eine  hintere  Kapsel,  deren 
Grenze  die  Kapselfalze  bildet.  Die  vordere  Wand  ist  0,005 — 0,008"' 
dick,  verliert  aber  gegen  den  Aequator  hin  bis  zu  0,002  oder  0,003'" 
an  Stärke.  Die  hintere  Abtheilung  ist  am  dünnsten,  weniger  /est  und 
elastisch  und  hat  einen  Durchmesser  von  0,002  bis  0,00  T''. 

Die  Trennung  der  Kapsel  von  der  Linse  gelingt  nur  im  Greisenauge; 
bei  jugendlichen  Individuen  ist  sie  schwer  zu  bewerkstelligen. 

Eine  Verbindung  der  hinteren  Kapsel  mit  der  die  tellerförmige 
Gmbe  auskleidenden  Hyaloidea  besteht  nicht,*  wohl  aber  vereinigt  sich 
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die  Peripherie  der  Hinterkapsel  innig  mit  dem  zu  ihr  gehenden  hintern 
Hyaloidealblatte,  sowie  das  vordere  Blatt  derselben,  die  eigentliche  Zo« 
Bola,  mil  den  Ciliarforts&tzen,  soweit  es  denselben  anfliegt   (Pilz.) 

Ge&sse  nnd  Nerven  konnten  bislang  weder  in  der  Kapsel  noch  in 
der  Linse  nachgewiesen  werden. 

Der  Glaskörper,  Gorpas  \itream,  ist  eine  farblose,  vollkommen 
dorchsichtige,  elastisch  biegsame  nnd  dabei  wenig  compressible  Masse, 
welche  den  Raum  zwischen  Linse  und  Netzhaut  ausfüllt  und  aus  einer 
glasartigen  Substanz,  Yitrina,  besteht,  welche  nach  Vir  chow  den  Schleim-, 
nach  K&lliker  den  primitiven  Formen  des  gallertartigen  Binde-Grewebes 
angehört  und,  entgegen  den  Behauptungen  Stellwag's,  in  ein  System  von 
Häuten  eingeschlossen  ist,  welches  von  der  die  Oberfläche  des  Glaskör* 
pers  Aberziehenden  Membrana  hyaloidea  in  der  Gestalt  von  Radien  gegen 
das  Centram  desselben  hinstrebt  und  die  ganze  Masse  in  eine  Anzahl 
Sectoren  theilt,  die  ihr  im  Durchschnitt  das  Ansehen  einer  Apfelsine 
verleihen.  Diese  textuellen  Verhältnisse  des  Glaskörpers  wurden  von 
Hannover  an  lange  Zeit  in  Chromsäure  gelegenen,  von  Finkbeineran 
mit  Sublimatlösung  behandelten  Augen  zweifellos  dargethan. 

Die  Sectoren  der  M.  hyaloidea  streben  sämmtlich  nach  der  Seh- 
achse, welcher  der  Canalis  hyaloideus  s.  Cloquetii  und  die  im  Kindesauge 
in  demselben  verlaufende  Art  centralis  entspricht,  erreichen  dieselbe 
indess  nicht,  sondern  endigen  in  höchst  verfeinerten  Ausläufern,  um  die 
Titlina  im  Umkreise  der  Achse  texturlos  erscheinen  zu  lassen.  Dieser 
stmcturlose  Theil  des  Glaskörpers  ist  im  Eindesauge  grösser  als  beim 
Erwachsenen.  Hannover  zählt  im  menschlichen  Auge  180  Radien  und 
ebensoviele  Sectoren,  deren  Wände  ans  Fasern  der  M.  hyaloidea  bestehen 
nnd  nach  Finkbeiner  auf  beiden  Seiten  mit  einem  feinen  Pflasterepithel 
l)ekl6idet  sind. 

Die  M.  hyaloidea  theilt  sich  an  der  Ora  serrata  in  zwei  Blätter, 
deren  hinteres  die  vordere  Glaskörperwand  bildet,  während  das  vordere 
die  Ciliarfortsätze  deckt  und  von  da  zu  der  Linsenkapsel  geht  Auf 
diesem  Wege  erfährt  das  vordere  Blatt  eine  abermalige  Spaltung  in  zwei 
Lamellen,  von  denen  die  vordere  an  die  Peripherie  derVorderkapsel  sich 
anheftend  die  eigentliche  Zonula  Zinnii  bildet,  während  die  hintere  an 
den  Rand  der  Hinterkapsel  tritt  und  mit  diesem  verschmilzt 

Dnrch  diese  Theilung  des  vordem  Hyaloidealblattes  entsteht  ein 
im  Querschnitte  einem  Trapezoid  gleichender  Raum,  der,  mit  wasser* 
beüer  Flüssigkeit  gefüllt,  unter  dem  Namen  des  Petit'schen  Kanales, 
Canalis  godronne,  bekannt  ist,  während  der  hinter  ihm  befindliche,  zwi- 
schen der  Fossa  hyaloidea,  der  Hinterkapsel  und  dem  zu  ihr  gehenden 
Hyaloidealblatte  gelegene  Canalis  Hannoveri  genannt  wird.  . 
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Die  M.  hyftloid^a  wird  von  äusserst  zarten  Elementarfasem  gebildet 
und  auf  der  Anssenfläche  von  einer  Epithelialscfaicht  gedeckt 

Die  Form  des  Glaskörpers  ist  die  eines  am  die  kleine  Achse  gedreh»^ 
ten,  nicht  ganz  regelmässigen  Rotations-Ellipsoids,  dessen  grösste  Achse 
im  grösseren  Diagonal-Dnrchmesser  9% — lO^Y",  die  senkrechte  Achse 
gy^ — 9V3''',  die  halbe  kleine  Achse,  d.  i.  der  hintere  Theil  der  Augen- 
achse selbst,  4*/^ — ^^'lo*'  misst. 

Die  tellerförmige  Grube,  Fossa  hyaloidea,  in  welcher  die  Rückwand 
der  Linse  ruht,  stellt  eine  kreisrunde  Vertiefung  von  4'"  Durchmesser  dar. 

Die  Verbindungen  des  Glaskörpers  mit  der  Linse  durch  die  beiden 
Hyaloidealblätter,  sowie  dessen  Fixationspunkte  an  der  Eintrittsstelle  des 
Sehnervs  und  an  der  Ora  serrata  retinae  erklären  im  Verein  mit  dem 
Umstände,  dass  der  Bulbus  nie  soviel  Fltlssigkeit  enthält,  als  er  vermöge 
seiner  Capazität  fassen  könnte,  zur  Genüge,  dass  der  Glaskörper  Schwin- 
gungen der  Linse  mit  bedeutenden  Amplituden,  wie  sie  durch  traumatische 
Einflüsse  hervorgerufen  werden,  ebensogut  zu  paralysiren  vermag,  wie  er 
den  bei  den  Accommodationsbestrebungen  des  Bulbus  durch  die  Augen- 
muskeln bewirkten  Druck  vermöge  seiner  normalen  Elastizität  auszuglei- 
chen im  Stande  ist.     (Pilz.) 

Zwischen  Hyaloidea  und  Hinterkapsel  findet  in  der  Fossa  hyaloidea 
keinerlei  Verbindung  statt;  diese  beschränkt  sich  lediglich  auf  die  Peri- 
pherie der  Hinterkapsel  mit  dem  hintern  Hyaloidealblatte  und  auf  die 
Giliarfortsätze  mit  dem  vordem  Blatte,  der  eigentlichen  Zonula. 

Diese  erscheint  durch  die  letztgenannte  Verbindung  als  eine  vielfach 
gefaltete  Membran,  die  entsprechend  der  Form  des  Strahlenkranzes  in 
radiär  verlaufenden  Falten  sich  an  die  Peripherie  der  Kapsel  heftet,  tun 
einen  Theil  jener  rückwärtigen  Wand  der  Augenkammer  zu  bilden,  die 
gleichsam  ein  zwischen  Glasfeuchtigkeit  und  Humor  aqueus  durch  das 
Corpus  ciliare  am  vordem  Rand  der  Sclerotica  fixirtes  und  durch  den 
Tensor  chorioideae  in  adäquater  Spannung  erhaltenes,  die  Gestalt  und 
Lage  des  lichtbrechenden  Apparates  bei  den  Accommodations- Verän- 
derungen der  Linse  sicherndes  Diaphragma  repräsentirt.        (Arlt.) 

Während  im  Auge  des  Fötus  ein  eigenes  Gefässsystem  fdr  die  Fort- 
bildung des  Glaskörpers  nachzuweisen  ist,  werden  Gefässe  und  Nerven 
sowohl  im  Glaskörper  als  in  der  Linse  beim  Erwachsenen  vermisst. 

Die  Emährang  des  Glaskörpers  beim  Erwachsenen  wird  ausschliess- 
lich durch  die  Ciliargefässe,  nicht  aber,  wie  Stell  wag  glaubt,  durch  das 
Ketinalgefässsystem  besorgt.  Arlt,  der  seine  Beweisgründe  fttr  diese 
Anschauung  gewissenhaften  pathologischen  Beobachtungen  entnonuneu, 
hat  gezeigt,  dass  bei  Erkrankungen  der  Giliarfortsätze  eine  Regeneration 
des  Glaskörpers  nur  dann  möglich  s^,  wenn  die  defecte  Stelle  dra  Ciliar- 
fortsätzen  nahe  liegt    In  allen  Fällen  dagegen,  wo  der  Verlust  auf  einen 
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hiotera  Glaskörperabschaitt  fällt,  oder  durch  Ausdehnaug  der  hintern 
Sclerotical-Wand,  wie  bei  den  hintern  Scleroticalstaphylomen,  eine  durch 
den  normalen  Glaskörper  nicht  ansfQUbare  Lflcke  entsteht,  findet  ein 
Wiederersatz  normaler  Vitrina  nie  mehr  statt  und  wird  der  Mangel  durch 
«ine  wässerige  seröse  Flttssigkeit  ersetzt.     (Pilz.) 

Kosologie. 

Dass  die  vorstehenden  Gebilde  in  gewissem  Sinne  der  Entzündung 
fihig  sind,  beweist  der  entzündliche  Wucherungs-Process,  der  sich  in 
ihren  Zellenschichten  unzweifelhaft  nachweisen  lässt. 

Ob  die  Glashäute  als  solche  an  derPhlogose  activen  Antheil  nehmen, 
ist  nach  Stellwag  nicht  aufgeklärt;  wohl  aber  steht  fest,  dass  sie  unter 
dem  Einflüsse  nachbarlicher  Entzündungsherde  allmälig  verdünnt  werden 
and  die  zarteren  selbst  ganz  zerfallen  können.  Ob  freilich  der  Zerfall 
einer  entzündlichen  Gewebsalteration  zuzuschreiben,  ist  mit  Sicherheit 
nicht  zu  behaupten.  Indess  findet  man  die  im  Greisenauge  beobachteten 
Verdickungen  und  Auflagerungen  nicht  selten  auch  bei  jugendlichen  lu- 
dinduen  nach  Ablauf  nachbarlicher  Entzünduugsprocesse ,  in  welchen 
Fällen  sie  durch  ihre  Weichheit  und  Frische  ihre  Dependenz  von  der 
Phlogose  sehr  wahrscheinlich  machen.  Auch  im  Verlaufe  des  Morbus 
Brightii  wurden  sie  neben  ganz  ähnlichen  Vorbildungen  der  Chorioideal- 
geßsse  beobachtet;  nur  wurde  dabei  nicht  sicher  gestellt,  ob  sie  nich 
als  Producte  von  Oomplicatiouen  zu  betrachten  seien  und  constant  den- 
selben morphologischen  Charakter  bewahren. 

I. 
Entsündiing  der  Wasserhaut,  Hydromeningitis. 

Die  Entzündung  der  Descemet'schen  Membran,  die  schon  in  den 
alteren  Lehrbüchern  der  Ophthalmiatrik  eine  bedeutende  Bolle  spielt, 
ohne  dass  dämm  ihr  Wesen  und  ihre  Erkenntniss  im  geringsten  gefördert 
worden  wäre,  soll  zuerst  von  Schindler  nach  Keratonyxis  beobachtet 
und  von  Watson  als  selbstständiges  Leiden  beschrieben  worden  sein. 

PL  V.  Walther  setzt  ihre  Entstehung  ausschliesslich  nur  auf  Rech- 
nong  vorausgegangener  Verletzung  dieser  Membran  und  vindicirt  ihr  zwei 
Hanpteigenschaften:  Trübung  des  Humor  aq.  mit  allmäliger  Vermehrung 
desselben  und  Mangel  aller  entzündlichen  Erscheinungen  der  Iris,  —  Be- 
bnptungen,  die  sich  schwer  rechtfertigen  lassen  dürften,  wie  wir  später 
sehen  werden* 

Nach  Stellwag  ist  das  charakteristische  Symptom  der  Hydromenin- 
gitis  eine  florähnliche  Trübung  der  hintern  Comealwand,  die  einerseits 
^ch  Wuchenmgen  des  Zellenlagers  der  Membran  bedingt,  anderseits 
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aber  das  Prodnct  einer  Keratitis  oder  Iritis,  namentlich  aber  der  Iritis 
serosa  za  sein  scheint,  in  welchem  Falle  Gewebswnchemi^^en  in  den 
hintersten  Comealschichten  nachweisbar  nnd  entzQndliche  Frodncte  im 
Kammerwasser  sospendirt  sind,  die  sich  anf  der  Descemefscheo  Hant 
niederschlagen  können. 

Die  grdsste  Glaubwürdigkeit  scheint  nns  die  Behandlung  dieser  Ma- 
terie von  Pilz  zn  verdienen,  der  die  Hfdromeningitis  als  integrirende 
Erscheionng  einer  parenchymatAsen  Entzündung  des  Ligamentum  iridis 
pectinatnm  auffasst  nnd  sie  gemeinschaftlich  mit  den  verschiedenen  For- 
men der  Iritis  abhandelt. 

Nach  ihm  zeigen  sich  die  ersten  Spuren  der  Trübung  stets  hinter 
dem  Comealsanme  da,  wo  das  Aufhängeband  der  Iris  sich  befindet  und 
verbreiten  sich  von  hier  aus  erst  weiter. 

Das  der  Entzündung  eigene  pnnkt-  oder  plaqneförmige  Exsudat  aof 
der  hintern  Cornealwand  tritt  erst  nach  längerem  Bestände  auf  und 
erweisen  sich  nach  wiederholten  genauen  Untersuchungen  mit  der  Lonpe 
die  scheinbar  auf  die  tieferen  Stellen  der  Cornea  präeipilirten  Exsudat- 
flocken als  nichts  anderes,  denn  die  getrObten  Prominenzen  des  Liganu 
iridis  pectinat. 

Nicht  selten  wird  zwar  auch  u;hon  im  Beginne  die  hintere  Corneal- 
wand getrUbt,  wie  auch  Stellwag  beobachtete,  und  lassen  sich  erst  nach 
Abstossung  einzelner  Epithelialzellen  im  weiteren  Verlaufe  die  punkt- 
förmigen Trübungen  mit  der  Loupe  unterscheiden;  zur  Exsudation  aus 
den  Irisgefässeu  aber  kommt  es  erst,  wenn  die  parenchymatöse  Entzündung 
des  genannten  Ligaments  sich  auf  die  vordere  Iriafläche  verbreitet,  wo 
alsdann  die  Anbildnng  des  Exsndates  deutlich  hinter  dem  Ligamente  in 
umschriebener  geraten-  oder  waizenkernfthnlicher  Gestalt  erkannt  wird, 
welches  entweder  eitrig  zerfällt  oder  nnter  Bewahmng  seiner  Flasticität 
zur  Verwachsung  der  Iris  mit  der  Descemet'scheu  Haut  führt 

Die  bei  dieser E^tzOndnngsform  vorkommenden  Punkte  hältPitz  für 
Epithelialmetamorphosen ,  da  er  bei  Pnnction  wegen  Hypopyunis  keine 
Eiter-,  sondern  im  Zei-fall  begriffene  Epithelialzellen  fand,  was  Steltwag 
übrigens  negirt;  doch  pflichtet  er  Stellwag  wieder  vollkommen  bei,  wenn 
er  bei  roassenhafteu  Hfpopyen  nicht  eine  ausschliessliche  Ansammlung 
solcher  Zellen,  sondern  auch  eitrig  zerfallenes  Faserstoffproduct  erblickt, 
dessen  Matrix  die  vordere  Irisflftche  ist. 

Dieser  Umstand  veranlasst  Pilz  zn  der  Annahme,  dass  die  Hydro- 
meningitis  eine  complicirte  Krankheitsform  sei,  m  welcher  zur  parenchy- 
matösen Entzündung  des  Ligament  irid.  pect,  eine  gleichbeschaffene 
Affection  des  Kammerepithels  und  eine  oberflächliche  freie  Essudation 
auf  der  vorderen  Irisfläche  tritt. 

Die  Ernährungsstörung  des  Epithels  kann  bald  als  blasse  Trübung, 
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bald  als  Fettmetamorphose,  bald  als  Pigmentablagerang  in  den  Zellen 
desselben  vor  sich  gehen.  Manchmal  bilden  sich  selbst  Herde  endogen 
wuchernder  Elemente,  welche  aufbrechen,  ihrei^  Inhalt  in, die  Kammer 
ergiessen  nnd  so  znr  Ulceration,  zur  Entstehung  der  Iridoncus,  führen* 

Endlich  hält  Pilz  die  von  Stellwag  beobachteten  Gruppen  von 
punkt-  bis  hirsekomgrossen,  graugelben  Flecken  in  der  rauchähnlichen 
Trflbung  der  hintern  Gomealwand  fOr  Producte  einer  wahren  parenchy- 
mtOsen  E^atitis,  welche  aber  dann  nie  mit  einer  primären  Erkrankung 
des  Ligam.  pectin.  beginnt 

U. 
KitBündnng  des  Strählenblättohens,  ZonulitiB. 

Der  Nachweis  für  eine  selbstständige,  von  den  Nachbargebilden 
völlig  unabhängige  Entzündung  dieses  kreisförmigen  Bandes  ist  noch 
nicht  erbracht  worden,  obschon  eine  solche  nicht  direct  in  Abrede  gestellt 
werden  kann.  Dass  sie  im  Geleite  anderer  nachbarlicher  Entzündungs- 
prozesse nicht  zu  den  Seltenheiten  gehört,  beweist  das  Vorkommen  auf<« 
fiQliger  Hypertrophie  der  Faserplatte  sowie  die  Aggregate  von  wuchern* 
den  Zellen,  die  öfter  auf  der  Oberfläche  des  Strählenblättohens  beobachtet 
wurden. 

Die  zwischen  den  Ciliarfortsätzen  und  der  Zonula  mehrmals  nach- 
gewiesenen massenhafteren  Entzündungsproducte  sind  nach  Stellwag  wohl 
auf  Rechnung  phlogistischer  Processe  der  Nachbarorgane  zu  setzen,  von 
welchen  aus  sie  durch  Adauction  das  Strahlenblättchen  durchdringen  und 
sich  bis  in  den  Glaskörper  fortsetzen  können. 

m. 

Entzündung  der  Linsenkapsel,  Phacohymenitis. 

Diese  im  Jahre  IBIO  von  Ph.  v.  Walther  entdeckte  und  von  ihm 
ah  selbstständiges  Leiden  beschriebene  Phlogose  kommt  in  zwei  Formen 
zur  Beobachtung,  als  einfache  und  mit  Staphilitis  complicirte  Entzündung 
der  Linsenkapsel. 

Dass  in  der  einfachen  Form  die  Innenfläche  der  Yorderkapsel  Sitz 
der  Entzündung  ist,  scheint  v.  Walther  entgangen  zu  sein,  während  seine 
Beobachtungen  über  die  complicirte,  von  S  t  el  1  w  ag  Iridocapsulitis  genannte 
Form,  in  der  Hauptsache  mit  den  Erfahrungen  der  Neuzeit  überein« 
stimmen. 

Das  selbstständige  Auftreten  der  Phacohymenitis  kann  nicht  in  Ab* 
rede  gestellt  werden,  obschon  die  durch  Iritis  bedingten  Fälle  die  weitaus 
häufigsten  sind. 


—  et- 
iler vouPfa.  V.  Walther  beobachteten  und  unutändlich  beschriebenen 
Gefässeiitsricketang  anf  der  Vorderkapael  wird  von  aeneren  Autoren  mit 
keiner  Silbe  erwfihnt  und  stellt  sieb  nach  ihnen  eine  mehr  wen^er  auf- 
fällige, gleichm&ssig  grauliche  oder  fleclügstreifige  aehnigweisae ,  seibat 
prüininireiule  Trfllning  als  das  einzig  wahrnehmbare  Symptoin  der  £nt- 
zündiiit;.'  dar. 

Diu  in  der  Gegend  des  Aeqaators  sichtbaren,  entweder  mit  breiter 
Susis  aufsitzenden,  oder  gelbst  VorsprOnge  bildenden  Auflagerougen  ge- 
hören d<?r  Yorderfläche  der  Kapsel  an  und  sind  als  Prodncte  der  Iritis 
aiizuspieuheo. 

li)  manchen  Fällen  pr&valirt  der  Wncheruugsprocess  in  der  Zellen- 
Bchicliti-  der  Kapsel,  während  In  anderen  die  Eisndatiou  von  Seite  der 
Iris  dii'  Überhand  behält  und  die  Kapsel  dick  mit  Exsudat  beschlägt,  ohne 
dadurch  wesentliche  pathiache  Verändemngen  im  Kapselepithel  zn  setzeo. 

liij  Beginne  der  entzündlichen  Affection  trübt  sich  nur  der  Zellen- 
inhalt lies  Kapselepithels,  im  weiteren  Verlaufe  aber  und  bei  besonderer 
Iiilea4it;tt  dea  Processes  kommt  es  zur  Zellenwach«:ung ,  wodnrcb  häufig 
die  peripheren  Elemente  Aee  Linse  in  Mitleidenschaft  gezogen  und  cat&ra- 
utCse  iukrankungen  des  KrystallkCrpers  eii^eleitet  werden. 

^u^  leichte  Trübungen  sind  der  regressiven  Metamorphose  fäh^; 
gesättigtere,  auf  wirklicher  Zellen  Wucherung  basirte  bleiben  gewöhnlich 
stutiunür  and  finden  sich  mit  wahrem  Linsenstaar  verbunden. 

VU?.,  der  nur  jene  Fälle  als  Entzflndungen  der  Kapsel  gelten  lassen 
will,  in  welchen  trabende  Ablagerungen  und  neue  Schichtenbildungen  an 
ihrer  Innenfläche  bei  nachweisbaren  EntzflndangeD  der  gefässreichen 
Nachbargobilde  constatirt  werden  kOnnen,  glaubt  doch  die'  Aitaicht  H. 
MlUler's  nicht  desavouiren  zu  dOrfeu,  uach  welcher  der  Innenfläche  der 
Kapsel  mit  ihrem  Epithel  eine  gewisse  Selbstständigkeit  der  Ernährung 
nicht  al'ZQsprechen  iat,  weshalb  geringe  und  mehr  homogene  Auflagerungen 
mit  gi>i'iii;ier  Alteration  der  Linsensubatanz  auch  ohne  erhebliche  Krank- 
hoit9 Vorgänge  in  der  Chorioidea  als  möglich  erachtet  werden  mfisseu. 

Der  grossen  Mehrzahl  der  Fälle  nach  fällt  tlbrigens  die  Diagnose, 
wie  er  mit  Recht  behauptet,  mit  der  des  wahren  Kapselstaars,  verbunden 
mit  Initaiions'  oder  Entzündungsersch einungen  der  Chorioidea  zusammen. 

l'iT  wahre  Kapselstaar,  eine  Art  von  vorderem  Centralkapsebtaar. 
eine  Art  von  Pyramidenataar,  Faltungen  der  Kapsel  durch  Schrumpfan« 
der  fttifiielagerten  Exsudate,  Atrophie  derselben,  Trübungen  des  Krystall- 
kOrpor'^  an  der  dem  EntzOndungsherde  zunächst  gelegenen  Stelle,  sowie 
endlich  Lockerungen  des  Zusammenbanges  der  Kapsel  mit  der  Zonnla 
Ziunü  Biuii  als  Anagänge  solcher  Entzündungen  zu  betrachten,  wovon  wir 
bei  Abhaadlnug  der  Cataracten  uns  des  Näheren  tlberzei^en  werden. 
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IV. 
EnbOndung  des  GlaskSrpers,  Hyalitis. 

Das  nicht  seltene  Vorkommen  der  Hyalitis  folgerte  mit  Recht  schon 
Ph.  T.  Walther  ans  den  Leichenbefonden  nnd  bemerkte  ebensowahr,  dass 
de  selten  gennin,  sondern  meist  nnr  als  Theilerscheinimg  der  Chorioideitis, 
Eylditis  oder  Dictyitis  vorkommen  dürfte  nnd  dass  sie  am  Lebenden  nicht 
mit  Sicherheit  zu  erkennen  sei,  was  seiner  Zeit,  die  das  Ophthalmoskop 
nicht  kannte,  nicht  zu  verargen  ist 

Aach  die  neueren  Autoren,  wie  Stellwag,  Pilz  etc.  stimmen  in  der 
Hauptsache  dieser  Anschauung  bei,  obschon  besonders  der  Letztere  aus 
den  membranösen  Verdichtungen  um  reclinirte  Linsen  und  Entozogn, 
sowie  ans  den  Veränderungen,  welche  vorgefallener  und  nur  kmrze  Zeit 
der  Luft  exponirter  Glasköi*per  erfährt,  mit  Recht  auf  die  Facultät  selbst- 
ständiger  Entzündung  schüesst,  die  auch  durch  .v.Graefe's  Erfahrungen, 
dass  die  um  fremde  Körper  sich  bildenden  Infiltrate  durchaus  nicht  noth- 
wendig  ein  Leiden  der  Ghorioidea  voraussetzen' und  dass  fremde  KOrper 
den  innem  Membranen  frei  anliegen  kennen^  ohne  eingekapselt  zu  werden, 
assser  Zweifel  gestellt  wird. 

Der  Grundcharakter  der  Hyalitis  beruht  nach  St  eil  wag,  der  die  Er- 
krankangen  des  Glaskörpers  in  mikroskopischer  und  pathologisch-anato- 
mischer Hinsicht  meisterhaft  geschildert  hat,  in  auffallender  Vermehrung 
der  Glaskörperzellen  und  einer  damit  zusammenhängenden  Trübung  der 
Yitrina.  Unbedeutende  Wucherungen  der  Glaskörperzellen,  als  welche 
die  beweglichen  und  manche  fixe  Scotome  angesprochen  werden  müssen, 
bleiben  vom  Begriffe  der  Entzündung  ausgeschlossen,  da  sie  eine  objectiv 
anfallende  Veränderung  des  Glaskörpers  nicht  bedingen. 

Die  Hyalitis  ist  entweder  eine  partielle  und  dann  gewöhnlich  auf  die 
Peripherie  des  Glaskörpers  beschränkte,  oder  eine  totale,  in  welchem 
Falle  die  an  die  Ciliarfortsätze  und  an  die  Netzhaut  grenzenden,  sowie 
die  am  die  Eintrittsstelle  des  Opticus  gelegenen  Portionen  ^Is  die  reich- 
sten Quellen  für  die  Production  neuer  Elemente  sich  erweisen. 

Sie  zeigt  entweder  einen  eitrigen,  oder,  was  häufiger,  einen  hyper- 
trophirenden  Charakter. 

Im  ersten  Falle  ist  sie  gewöhnlich  eine  totale  und  die  Production 
von  Eiterkörperchen  mit  fettigem  Detritus  und  verschieden  entarteten 
Kernen,  welche  die  Vitrina  stellenweise  ganz  verdrängen  und  ihr  ein  käse- 
artiges Ansehen  verleihen,  eine  äusserst  copiöse. 

Diese  Prodncte  zeigen  sich  an  der  Peripherie  des  Glaskörpers  in 
dicken  Schichten,  überziehen  die  hintere  Fläche  der  Linse,  die  Ciliar- 
fortsätze,. sowie  die  Netzhaut  in  verschiedener  Ausdehnung  und  bilden 
g^en  die  Mitte  hin  ein  Gemisch  von  Balken  und  Blättern,  welche  in  den 

iattroatloiule  HomOopathiiseh«  Presse.  5 
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eitrig  infiltrirten  Kern  des  Glaskörpers  hineinragen  oder  nur  mehr  von 
den  verflüssigten  Resten  desselben  bespült  werden. 

Die  zweite  Form  der  Hyalitis,  die  hypertrophirende,  ist  häufig  nur 
partiell  und  minder  productiv  als  die  eitrige. 

Im  Beginne  beobachtet  man  oft  nur  zerstreute  Gruppen  von  in  Kern- 
theilung  begriffenen  Zellen,  von  feinen  Molekulamiederschlägen  und  fettig 
körnigen  Massen  umgeben,  wodurch  die  Vitrina  auf  verschiedene  Entfer- 
nungen ein  feinkörniges  oder  streifiges  Ansehen  erhält  und  dem  freien 
Auge  getrübt  erscheint.  Oefter  jedoch  zeigen  sich  diese  Zellen  schon 
höher  organisirt,  bilden  durch  Entwickelung  zahlreicher  Fortsätze  stern- 
förmige Figuren  oder  stellen  sich  selbst  als  wahre  Bindegewebskörper 
dar,  welche  endlich  durch  Mehrung  und  dichteres  Aneinandertreten  die 
Vitrina  in  Balken  oder  hautähnlichen  Blättern  nach  den  verschiedensten 
Richtungen  durchsetzen. 

Diese  bindegewebigen  Neoplasien  sind  gewöhnlich  von  zahlreichen 
Gefässen  durchzogen,  die  mit  denen  der  Papille,  der  Ciliarfortsätze  und 
der  Retina  vielfach  anastomosiren. 

In  vielen  Fällen  durchlaufen  indess  diese  Entzündungsproducte  nicht 
alle  Stufen  der  Entwickelung,  sondern  zerfallen,  auf  einer  gewissen  Höhe 
derselben  angelangt,  in  lösliche  Substanzen  und  werden  resorbirt;  in 
anderen  dagegen  nehmen  sie  durch  die  regressive  Metamorphose  ständige 
Formen  an. 

Man  findet  nämlich  häufig  Zellengruppen  im  Zustande  des  fettigen 
Zerfalles,  andere,  die  durch  Aufnahme  einer  dichten,  chemisch  sehr  in- 
differenten Masse  in  solide  Körper  sich  verwandelt  haben  und  neben 
diesen  wieder  Nester  von  Cholestearin-Krystallen,  Haufen  körnigen  Pig- 
ments und  Gruppen  kemähnlicher  an  kohlensaurem  Kalk  reicher  Gebilde, 
die  oft  Schnure  und  netzartige  Figuren  in  der  trüben  Vitrina  darstellen. 

Ausgebildete  Bindegewebselemente  halten  sich  gewöhnlich  lange, 
verdichten  allmälig  durch  Schrumpfung,  oder  nehmen  Kalk  auf  und  ver- 
knöchern theilweise. 

Die  neben  ihnen  befindlichen  Pigmenthaufen  sind  als  die  Rudera 
extravasirter  Blutkörperchen  zu  betrachten. 

Stellwag  wie  Pilz  betonen  die  entschiedene  Abhängigkeit  entzünd- 
licher Affectionen  des  Glaskörpers  von  den  Phlogosen  der  adjacirenden 
vascularisirten  Gebilde,  insbesondere  des  Ciliartheiles  der  GhoHoidea. 
Bei  den  suppurativen  Formen  derselben  bleibt  der  Glaskörper  wohl  nie 
verschont;  aber  auch  die  chronischen  ziehen  ihn  in  ihr  Bereich,  bedingen 
die  hierbei  vorfindlichen  Trübungen  desselben  und  setzen  im  weitem 
Verlaufe  bindegew^ige,  fettige  und  verkalkende  Neubildungen. 

Traumatischen  Eingriffen  gegenüber  verhält  sich  der  Glaskörper 
ziemlich  indifferent,  wie  Solches  aus  der  Abkapselung  fremder  Körper 
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«rhelU;  nickt  selten  kommea  indess  Fälle  zur  Beobachtaag,  wo  die  Eiter- 
prodaction  im  Glaskörper  ia  gar  keiaem  Verhältnisse  znr  Intensität  der 
nichbariichen  Phlogose  steht. 

Das  Bild  der  Hyalitis  ist  selten  ein  reines,  indem  sich  in  den  mei- 
sten Fällen  Symptome  zeigen,  die  anf  Rechnung  der  Entzündung  benach- 
barter Gebilde  geschrieben  werden  müssen.  Ueberdies  lassen  sich  auch 
<üe  durch  sie  gesetzten  Veränderungen  nur  so  lange  nachweisen,  als  die 
vorderen  dioptrischen  Medien  durchsichtig  sind,  was  gewöhnlich  nur 
kurze  Zeit  währt,  indem  bei  der  suppurativen  Form  die  eitrige  Infiltra- 
tioa  der  Cornea,  das  Hypopyon,  die  hintere  Synechie,  die  Periphakitis, 
bei  der  chronischen  aber  die  cataractöse  Trübung  der  Linse  den  Ein- 
blick in  das  Innere  des  Auges  hindert. 

In  den  seltenen  gegentheiligen  Fällen  lässt  das  Leiden  diffuse  oder 
fignrirte  Trübungen  des  Glaskörpers  erkennen. 

Das  Ophthalmoskop  zeigt  nämlich  bei  den  niederen  Graden  und  bei 
engw  Pupille  die  entzündeten  Partien  in  einem  feinen  diffusen  Nebel,  in 
welchem  die  Pupille  und  die  Retinalgeftsse  nur  in  verschwommenen  Um- 
rissen zu  erkennen  sind.  Unter  gewissen  Einfallswinkeln  des  vom  Spiegel 
reflectirten  Lichtes  können  selbst  dichtere  Punkte,  verschwommene 
Flecke  und  Streifen,  ja  selbst  Gefässe  wahrgenommen  werden,  die  sich 
in  den  gesättigteren  Partien  nach  verschiedenen  Richtungen  hin  verfolgen 
lassen. 

Bei  höheren  Graden  der  Entwickelung  erscheint  die  Trübung  mehr 
satnrirt  und  nicht  selten  lassen  sich  mit  unbewaffnetem  Auge  schon  fign- 
rirte Bindegewebs-Neubildungen  mit  ihren  Gefässen  und  Beimischungen 
Ton  Pigment  und  Cholestearin  erkennen.  Schärfer  contourirt  erscheinen 
sie  selbstverständlich  bei  Anwendung  des  Ophthalmoskops  und  stellen 
sich  namentlich  in  der  Vorderzone  als  wolkig  begrenzte  Punkte  oder 
Flecke,  als  vielfach  verschlungene  Fäden  oder  Netze,  als  Balken  oder 
Blätter  dar,  die  den  Glaskörper  nach  allen  Richtungen  durchsetzen.  Sehr 
häafig  zeigen  sich  solche  Bindegewebs-Neubildungen  in  Gestalt  unregel- 
massig  b^renzter,  sehnenartig  glänzender  Flecke,  welche  der  hintern 
Kapselwand  zu  inhäriren  scheinen  und  unter  dem  Namen  der  Polarcata- 
racten  bekannt  sind.  Decken  sie  vermöge  grösseren  Umfanges  die  hin- 
tere Kapselwand  ganz,  so  nennt  man  sie  Hyaloideal-Cataracten. 

Es  wurden  selbst  Fälle  beobachtet,  wo  die  Vorderzone  sich  voll- 
ständig in  Bindegewebe  verwandelt  zeigte  und  die  Linse  in  der  Goncavität 
einer  sehnenähnlichen  Scheidewand  lag,  welche  beide  Hemisphären  des 
Bulbus  vollständig  trennte. 

Bei  Integrität  der  vordem  dioptrischen  Medien  bemerkt  der  Kranke 
einen  mehr  weniger  dichten  Nebel,  oder  dunkle  Schatten  im  Gesichts- 
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felde,  wekhe  in  Grösse,  Form  und  Lage  den  vorhandenen  Neoplasieii 
entsprechen. 

Zarte  Neubildungen  lassen  nach  Ablauf  des  eigentlichen  Entzündungs» 
processes  eine  Aufhellung  der  diffusen  Trübung  gewahren,  zeigen  sich 
beweglich  und  ändern  bei  jeder  Bulbusbewegung  ihren  Standort,  was  nur 
durch  Verminderung  der  Dichtigkeitsverhältnisse  des  Glaskörpers  zu 
erklären  ist.  In  der  That  bildet  sich  imter  dem  Einflüsse  chronischer 
Entzttndimg  eine  förmliche  Yerflttssigung  des  Glaskörpers,  Synchysis,  aus» 
bei  welcher  innerhalb  vollkommener  Eörperruhe  alle  neoplastischen  Ele- 
mente nach  dem  Gesetze  der  Schwere  sich  auf  den  Augengrund  senken, 
bei  der  geringsten  Bewegung  aber  wieder  aufwirbeln. 

Gleichmässige  diffuse  Trübungen  verlieren  sich  oft  rasch,  kehren 
aber  oft  eben  so  schnell  wieder.  Nur  wenn  die  nutritiven  Verhältnisse 
des  Bulbus  eine  dauernd  günstige  Wandlung  erfahren,  kehrt  der  Glas* 
körper  zur  vollen  Normalität  zurück. 

Die  bindegewebigen  Neubildungen  erhalten  sich  gewöhnlich  unver- 
ändert. Die  Polar-  und  Glaskörper-Cataracten  bestehen  meist  das  ganze 
Leben  hindurch.  Incapsulirte  fremde  Körper  bedingen  gewöhnlich, 
namentlich  wenn  sie  den  gefässreichen  Membranen  anliegen,  Suppuration 
des  Bulbus.* 

Gewisse  Formen  der  Retinitis  und  Chorioideitis  begünstigen  die 
Verflüssigung  des  Glaskörpers,  andere  aber  vorwaltend  die  bindegewebige 
Degeneration  desselben. 

Zu  den  ersteren  sind  nach  Pilz  die  secundären,  mit  serösem  Exsu- 
date auftretenden  Chorioidal-Entzündungen,  wie  sie  nach  Durchbrüchen, 
Verletzungen  der  Cornea  imd  Sclerotica  und  Verlust  eines  grossen  Theiles 
des  Glaskörpers  beobachtet  werdai,  zu  rechnen.  Die  hiedurch  bedingten 
Entzündungen  des  Glaskörper-Restes  entbehren  jeder  Tendenz  zur  Faser- 
spaltung, da  ihnen  das  hiezu  erforderliche  Material  von  Seite  der  Chori- 
oidea  gebricht.  Ebenso  scheint  beim  Glaucom  das  in  den  Glaskörper 
abgesetzte  Exsudat  keine  Tendenz  zur  Begünstigung  der  Schrumpfung  zu 
besitzen,  da  in  den  meisten  Fällen  nur  Verflüssigung  mit  Volumszunahme 
und  dadurch  bedingter  Erhöhung  des  intraocularen  Druckes  beobachtet  wird. 

Zur  bindewebigen  Degeneration  des  Glaskörpers  führen  gewöhnlich 
jene  Entzündungsprocesse,  die  von  Erkrankungen  des  Corpus  ciliare,  von 
Embolie  der  Vasa  corticosa  oder  endlich  von  Faserstoffablagemngen  aus 
der  Choriocapillaris  herrühren.  Diese  letzteren  werden  durch  Aufnahme 
von  Elementen  aus  dem  Chorioidealexsudat  in  den  Glaskörper  bedingt, 
welche  in  der  Regel  erst  nach  massenhafter  Ausscheidung  und  bedeuten- 
der Compression  der  Netzhaut  stattfindet  und  zu  nachstehenden  Textur- 
veränderungen durch  Entwickelung  von  Zellen  und  Faserspaltungen  führt, 
die  Stell  wag  im  Folgenden  meisterhaft  geschildert  hat. 
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W&hrend  der  Bulbus  iu  Folge  zunehmender  Atrophie  weicher  wird 
uad  an  Volumen  verliert,  entwickeln  sich  an  den  peripherischen  Schichten 
des  Grlaskörpers  sehnenähnliche  vascularisirte  Blätter,  welche  mit  der 
«ohegeBden  Netzhaut  fest  zusammenhängen  und  von  ihrer  innem  Ober- 
fläche dne  bedeutende  Anzahl  von  Balken  und  hautähnlichen  Fortsätzen 
in  das  Innere  des  Glaskörpers  entsenden.  Diese  Ausläufer  kreuzen  sich 
Tielfältig  und  stellen  im  Vereine  mit  ähnlichen  aus  der  Pupille  des  Seh- 
nervs kommenden  Bind^ewebs-Neubildungen  ein  Fachwerk  dar,  desen 
Lacken  durch  trfibe  Vitrina  erfüllt  werden,  in  der  sich  Brutstätten  neuer 
Teilen  neben  Gruppen  von  solchen  zusammengedrängt  finden,  welche  ent- 
weder höher  organisirt  oder  in  regressiver  Metamorphose  begriffen  sind. 
Im  weiteren  Verlaufe  schwindet  unter  Massenzunahme  des  bindegewebigen 
fialkenwertces  die  dazwischen  befindliche  Vitrina  durch  Resorption  mehr 
und  mehr,  der  Glaskörper  schrumpft,  zieht  die  adhärirende  Netzhaut  mit 
sich  und  Verwandelt  sich  schliesslich  in  eine  dichte  oft  wahrhaft  sehnen- 
aimliche  Masse,  die  neben  Nestern  mannichfaltig  entarteter  Zellen  und  Kerne 
häufig  auch  \ie\  Pigment  führt  und  durch  fleckiges  Bindegewebe  mit  dem 
Ziliarkörper  zusammenhängt  Diese  sehnige  Masse  breitet  sich  schalen- 
artig aus  und  bildet  so  gleichsam  eine  Unterlage,  auf  welcher  die  Strahlen- 
fortsätze und  die  Linse  eingesenkt  Hegen.  Aus  dem  Centrnm  der  Schale 
tritt  ein  stielförmiger  solider  oder  aus  verzweigten  Balken  bestehender 
Fortsatz  nach  hinten,  um  mit  der  Pupille  des  Sehnervs  sich  zu  vereinigen. 
Schale  und  Stiel  sind  von  der  abgehobenen  und  in  Gestalt  eines  Trichters 
zusammengefalteten  Netzhaut  umhüllt  Bisweilen  verknöchert  die  Schale 
and  tritt  an  ihren  Bändern  in  unmittelbaren  Zusammenhang  mit  einer 
knöchernen  Kapsel,  deren  Aussenwand  unmittelbar  der  Chorioidea  anliegt 
und  deren  Höhle  von  einem  wässerigen  Fluidum  gefüllt  ist,  welches  die 
trichterförmig  zusammengefaltete  Netzhaut  umspült 

Wird  diese  Pseudomorphose  durch  Perforation  der  Cornea  mit  Ver- 
lust der  Linse  bedingt,  so  findet  man  den  von  der  Retina  umgebenen 
bind^ewebig  entarteten  Glaskörper  sammt  den  Resten  der  Iris  und  den 
Ciliarfortsätzen  mit  der  flachen  Comeal-Narbe  innig  verbunden. 

Die  eitrige  Infiltration  des  Glaskörpers  hat  in  der  Regel  durch  se- 
condäre  Entzündung  die  Sclerotica  oder  Cornea,  oder  durch  Gangränescenz 
der  letzteren  Perforation  und  Phthise  des  Bulbus  zur  Folge.  Nur  selten 
tritt  ohne  Perforation  Atrophie  und  Schrumpfung  ein. 

Niohtenteündliche  EmährungBatörangen  der  aogenannten 

Ghlashäute. 

Die  senilen  Veränderungen  in  den  Glashäuten  bestehen  nach  den 
bisherigen  Beobachtungen  in  Verdickung  und  Massenzunahme  derselben, 
vermöge  welcher  sie  die  ihnen  im  Normalzustände  eigene  Weichheit  und 
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Elasticität  verlieren,  sich  schwer  falten  and  leicht  Risse  bekommen. 
Diese  Massenznnahme  ist  nicht  immer  eine  gleichförmige,  ^sondem  nicht 
selten  eine  vielgestaltige  nnd  tritt'  in  kngelsegmentähnlicheu,  flach-  oder 
gestielt-anfsitzenden  stalaktitenförmigen  Anflagerongen,  welche  Gfter  mole- 
kulare nnd  Ealk-E6mer  enthalten  nnd  im  Allgemeinen  eine  grosse  Aehn- 
lichkeit  mit  den  Entartungen  der  innem  Gefässhant  zeigen,  dem  Beobach- 
ter entgegen. 

Solche  Verdickungen  mit  warzigen  Hen'orragungen  und  einer  hoch* 
gradigen  Brüchigkeit,  vermöge  welcher  die  zartesten  Abschnitte  noch 
unter  dem  Deckglase  des  Mikroskops  Risse  bekommen,  wies  H.  Müller 
an  der  Membr.  Descemetii  nach. 

Nicht-  minder  häufig  zeigen  sie  sich  an  der  Yorderkapsel,  worüber 
wir  das  Nähere  bei  den  Eapselstaaren  erfahren  werden,  sowie  besonders 
an  der  glashäutigen  Decke  der  Traubenhaut. 

An  der  Zonula  wurden,  namentlich  an  der  vordem  Zonular-Lamelle,. 
massenhafte  drusenähnliche  Auflagerungen  beobachtet,  welche  oft  so 
mächtig  werden,  dass  der  Ciliarkörper  schon  dem  freien  Auge  grau  über- 
zogen erscheint.  H.  Müller  fand  dabei  gleichzeitig  die  faserige,  an  die 
Kapsel  sich  ansetzende  Partie  atrophirt,  ihrer  Streifung  bar  und  so  spröde^ 
dass  nach  seiner  Anschauung  geringe  Erschütterungen  des  Bulbus  hin- 
reichen, um  eine  Berstung  und  damit  die  Lösung  der  Linse  sammt  ihrer 
Kapsel  herbeizuführen. 

Der  Glaskörper  erscheint  im  höheren  Alter,  besonders  in  seiner 
äussern  vordem  Partie  öfter  leicht  milchig  getrübt,  was  von  dem  fettigen 
Zerfall  der  ihm  eigenen  Zellen  herzurühren  scheint,  wodurch  sich  ein 
zarter  Niederschlag  einer  albuminösen,  schmutzig  gelblichen  Masse  bildet. 

Die  reine  Atrophie  des  Glaskörpew  mit  Fortbestand  der  M.  hyaloi- 
dea  und  ihrer  Fortsätze  nach  Innen  ist  bislang  anatomisch  nicht  nach- 
gewiesen worden;  dagegen  ist  die  degenerative  Atrophie  desselben  mit 
frühzeitigem  Untergang  des  häutigen  Fachwerkes  und  mit  Verlust  seiner 
Consistenz  und  Elasticität  nach  Pilz  gerade  nicht  selten;  doch  erweist  sie 
sieh  meist  nur  als  Folge  anderweiter  Ernähnrngsstörungen  und  wird  bei 
Circulationshindernissen  in  den  Chorioidealgefässen,  serösen  Aderhaut- 
exsudaten, Verminderung  des  auf  den  Gefässen  im  Innern  des  Auges 
lastenden  Druckes  und  nach  Choroiidealblutungen  beobachtet. 

Aber  auch  entzündliche  Emähmngsstörungen  führen  zur  Veiiiüs» 
sigung,  Synchysis,  wie  wir  oben  bereits  angedeutet  und  wie  Solches  aus 
Verletzungen,  sei  es  durch  Operation  oder  durch  den  Vorgang  bei  der 
conischen  Staphylombildung,  oder  durch  Zerreissung  seines  Gefüges  beim 
Prolapsus  corporis  vitrei,  sowie  endlich  aus  den  Folgezuständen  bedeu- 
tender Schrumpfung  des  Linsensystems  erhellt.  (Cataracta  arida  sili- 
quata,  cystica.) 
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Unter  allen  für  die  Diagnose  der  Glaskörperverflttssigung  angegebenen 
Zeichen,  wie  die  verminderte  Resistenz  des  Bulbus,  die  Sehstönmgen,  das 
Schlottern  der  Iris,  bleibt  immer  der  Augenspiegelbefnnd  das  sicherste, 
besonders  wenn  sich  in  der  verflüssigten  Yitrina  Reste  der  zerstörten 
Glashänte,  Blutgerinnsel  oder  Ueberbleibsel  entzündlicher  Producte  nach- 
weisen lassen. 

Das  dem  Ophthalmoskopisten  sich  bietende  Bild  haben  wir  bereits 
bei  der  Hyalitis  kennen  gelernt;  doch  glauben  wir  noch  einmal  auf  die 
dort  schon  angedeutete  Entwicklung  von  Cholestearinki-ystallen  im  Ver- 
lauf der  Synchyse  kurz  zurückkommen  zu  sollen. 

Dieser  Zustand,  den  man  als  Synchysis  scintillans  bezeichnet  und  den 
Sichel  Spintheropie,  Desmarres  Cholesteritis  genannt  hat,  wird  wohl  am 
öftersten  nach  Staaroperationen  beobachtet,  durch  welche  die  Fettkrystalle 
von  zei^stückelten  in  Cholesteaiinumwandlung  begriffenen  Staaren  mit  dem 
verflüssigten  Glaskörper  in  Berührung  kommen;  doch  ist  noch  keineswegs 
mit  Sicherheit  festgestellt,  ob  derselbe  sich  nicht  aus  der  regressiven  Me- 
tamorphose des  Glaskörpers  selbst  zu  entwickeln  vermag. 

Die  mit  Dichtigkeitszunahme  des  Glaskörpers  verbundenen  atrophi- 
«khen Processe,  die  man  als  Sklerose  desselben  beschrieben  hat,  sind  stets 
als  Phänomene  phlogistischer  Thätigkeit  zu  betrachten. 

Unter  den  Entozoen  ist  es  der  Cysticercus,  der  mehrmals  im  Glas- 
körper angetroffen  wurde;  von  Graefe  und  Liebreich  haben  ihn  sowohl 
eingekapselt  als  auch  ohne  schlauchai'tige  Umhüllung  beobachtet  und  be- 
schrieben. Ob  er  von  der  Netzhaut  in  den  Glaskörper  gelangt  oder  primär 
sich  in  demselben  zu  entwickeln  vermag,  ist  noch  ein  Räthsel. 

Therapie. 

Da  aus  der  vorstehenden  Abhandlung  über  die  entzündlichen  Ernäh- 
rongsstörungen  der  Glashäute  ihre  Dependenz  von  gleichnamigen  Processen 
d»  Nachbargebilde  .zweifellos  hervorgehen  düi-fte,  so  glauben  wii*  zum 
Zweck  der  Vermeidung  von  Wiederholungen  die  Art  der  Behandlung 
dieser  pathischen  Zustände  erst  in  jenen  Abschnitten  auseinander  setzen 
zu  sollen,  welche  diese  Nachbargebilde  ihrer  Dignität  wegen  erheischen. 

Wir  werden  demgemäss  das  gegen  die  Hydromeningitis  einzuleitende 
therapeutische  Verfahren  bei  der  Iritis,  die  Behandlung  der  Zonulitis  bei 
der  Entzündung  der  Hyaloidea,  der  Ciliai-fortsätze  und  der  Gefässhaut, 
die  der  Phacohymenitis  bei  den  kataraktösen  Processen  des  Linsensystems, 
die  Therapie  der  Hyalitis  endlich  bei  den  verschiedenen  Formen  der 
Netz-  und  Aderhaut-Entzündung  kennen  lernen. 

Was  die  nicht  entzündlichen  Ernährungsstörungen  dieser  Membranen 
betrifft,  so  stehen  dieselben,  soferne  sie  lediglich  als  Producte  der  Invo- 
lution zu  betrachten  sind,  ausserhalb  jeder  Therapie. 
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Gleich  fruchtlos  wird  sich  jede  interne  Medication  gegen  Entozoen 
erweisen,  wenn  nicht  deren  directe  Entfernung  mittels  operativen  Ein- 
griffes nach  dem  Vorbild  v.  Graef  e's  zum  Ziele  ftüirt,  der  nach  vorgängi- 
ger  Incision  der  Sklera  einen  Cysticercus  mit  Hilfe  der  Lußrschen  Pince 
capsulaire  extrahirte. 

(Fortsetzung  folgt.) 

63aiäkologie. 

i. 

Calcarea  carbonica  hat  sich  mir  in  Frauen-  und  Kinderkrank- 
heiten oft  hfllfreich  bewiesen:  ich  verordnete,  bald  die  80.  Dilution,  bald 
die  3. — 4.  Verreibung,  jene  tropfenweise,  diese  zu  einer  kleinen  Messer- 
spitze voll,  stets  2  Mal  täglich.  Specifisch  sah  ich  die  Calcarea  wirken 
auf  die  weibliche  Brust,  in  Sonderheit  um  den  Milchmangel  zu  bekämpfen. 
Ich  erzähle  einen  Fall,  den  ich  kürzlich  beobachtet  habe,  und  der  für 
mich  um  so  grösseres  Interesse  hat,  als  er  dem  von  Goullon  —  die 
Krankheiten  der  ersten  Leben^ahre,  1869,  pag.  21  —  beschriebenen 
Falle  überraschend  ähnlich  ist. 

Am  1.  August  1869  kam  die  Tagelöhnerfrau  L.  aus  Bischdorf  bei  C. 
zu  mir  und  berichtete,  sie  habe  bereits  drei  Mal  frühzeitig  lebende  Kinder 
geboren,  dieselben  aber  wegen  vollkommenen  Milchmangels  nicht  an  der 
Brust  ernähren  können;  alle  seien  innerhalb  der  ersten  vier  Wochen  nach 
der  Geburt  an  Krämpfen  gestorben;  jetzt  sei  sie  wiederum  schwangerund 
erwarte  Anfang  November  ihre  Niederkunft.  Die  gesunde  kräftige  Frau 
erweckte  in  hohem  Grade  meine  Theilnahme,  und  erhielt  dieselbe  bis  zum 
8.  November  mit  kurzen  Unterbrechungen  Calc.  carb.  trit  4,  früh  und 
Abends  eine  Gabe.  Trotz  schwerer  Arbeit  und  gänzlichen  Mangels  an 
Schonung  gebar  sie  ein  reifes,  kräftiges  Kind,  das  bald  die  milchreiche 
Brust  nahm  und  noch  im  October  1870  frei  von  Konvulsionen  von  der 
glucklichen  Mutter  genährt  ^urde. 

Zur  estätigung  der  Calcarea-Wirkung  führe  ich  noch  folgenden 
Fall  an:  das  6  Wochen  alte  Kind  einer  Bauerfrau  aus  Eisdorf  bei  Lüb- 
benau  machte  von  der  Geburt  an  grosse  Schwierigkeiten  beim  Anisen 
an  die  Brust  und  stiess  sich,  sobald  es  nur  einige  Züge  an  derselben 
gethan  hatte,  förmlich  von  der  Mutter  los.  Das  Kind  sollte  nun  künst- 
lich aufgezogen  werden;  weil  aber  die  aus  beiden  Brüsten  abgezogene, 
spärliche  Milch  einen  widrigen,  weichlichen  Geschmack  hatte,  gab  ich  der 
Mutter  Calcar.  carb.  8.  Verreibung,  2  Mal  täglich  eine  kleine  Messerspitze 
voll  mit  Wasser.  Noch  vor  Ablauf  von  14  Tagen  war  die  Milch  reich- 
licher, schmeckte  angenehmer,  und  das  Kind  trank  mit  Behagen  an 
beiden  Brüsten.  —  Dr.  Loescher. 

(Fortaetzung  folgt.) 
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Acidum  nitri  gegen  Fluor  albus. 

Frau  K)  wekhe  ihre  Regel  alle  3  Wochen  und  sehr  stark  hat, 
leidet  am  weissen  Fluss.  Eigenthümlich  ist  die  Anlage  zum  Ver- 
heben. Sie  darf  nicht  scheuem,  nicht  über  sich  greifen,  nicht  einmal 
während  des  Essens  sich  gross  bewegen,  wenn  nicht  ein  heftiger  Schmerz 
ÜB  Unterleib  auftreten  soll.  Die  Stelle  dieses  Schmerzes  ist  nicht  immer 
dieselbe,  doch  entspricht  sie  meistens  dem  rechten  oder  linken  Ovarinm. 
Stuhlgang  regelmässig. 

Sie  bdcommt  den  15.  Septbr.  (ohne  Rücksicht  auf  den  bestehenden 
Fluor)  wegen  der  Unregelmässigkeit  und  Ausschreitung  der  Menses  Kali 
carb.,  was  auch  das  Symptom  desYerhebens  in  seiner  Pathogenese  deut- 
lich ausgesprochen  enthält 

Erst  den  6.  Oct  wird  das  andere  Leiden,  der  chronische  Ausfluss,  mit 
Aeid.  nitri  in  Angiiff  genommen  und  zwar  mit  einem  über  alles  Erwarten  gün- 
stigen Erfolg.  Die  Art  des  Weissfiusses  anlangend,  aufdiebeiderhomöop. 
Mittelwahl  etwas  ankommt,  so  drückt  sich  Patientin  deutlich  genug  aus, 
indem  sie  sagt:  „Es  lief  von  mir  an  den  Beinen  herunter  wie  Wasser, 
ganz  hell  und  scharf.'* 

Die  Regel  hat  sie  diesmal  nur  vier  Tage  gehabt  und  während  sie 
früher  mit  vielen  Schmerlen  liegen  musste,  befindet  sie  sich  jetzt  „ganz 
wohl  dabei.''  Sie  sagt  femer  von  der  Wirkung  der  Mittel:  „Ich  war 
ordentlich  ganz  glücklich,  konnte  wieder  laufen,  springen,  Kartoffeln 
lesen,  heben  und  mich  dehnen." 

Eine  kleine  Verschlimmerung,  während  deren  sie  den  8.  Nov.  noch- 
mals ärztliche  Hilfe  sucht,  schiebt  sie  aber  doch  auf  das  Tragen  eines 
schweren  Kindes.  Bei  dieser  Gelegenheit  gestaltet  sich  der  Status  prae- 
sens also:  Seit  d^m  Gebrauch  von  Acid.  nitri  behauptet  sie  grossen 
Darst  zu  haben,  firüh  ist  es  ihr  schleimig  im  Mund  oder  ganz  trocken 
his  zur  völligen  Dürre;  „als  wenn  sie  zu  heisse  Speisen  im 
Munde  hätte."  Die  zeitweiligen  Unterleibsschmerzen,  welche  den  Cha- 
raeter  des  Krampfes  an  sich  tragen,  sind  links  tiefer  als  rechts,  aber 
auch  zuweilen  in  der  Mitte  des  Leibes,  also  wandelbar.  Wenn  sie  aber 
konun^  treibt  es  förmliche  harte  contourirte  Stellen  heraus. 

Wie  das  häufig  bei  compUcirten  an  Hysterie  hart  anstreifenden 
Leiden  der  weibliche  Geschlechtssphäre  beobachtet  wird,  stellte  sich 
auch  das  Symptom  ein,  dass  die  eine  (linke)  Hand  beständig  kalt  war. 
Basselbe  soll  mit  dem  Arm  der  Fall  sein  beim  Eintritt  der  R^geL 

Endlieh  erwähnen  wir  noch  der  Reflexreizung  des  uropoetischen 
Apparates.  „Sie  kann  den  Urin  nicht  lange  halten."  Sobald 
einmal  das  Bedürftiiss  da  ist,  treibt  es  sie  mit  ungewöhnlicher  Schnellig- 
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keit  demselben  nachzukommen,  weil  sonst,  wenn  sie  es  nicht  thnt,  wied^ 
eine  Art  Erainpf  eintritt. 

Uns  interessirt  also  an  dem  Fall  die  Hilfe  von  Acid.  uitri  gegen  den 
fressenden,  H&aaerigen,  also  dUnnflOssigen  excessiven  Fluor  alhns. 

ObKali  carb.  durch  seinen  corrigirendenEinäossaafflbertriehen  starke 
Mensee,  sowie  dnrch  seine  therai)entische  Einwirkung  anf  Lage  Veränderun- 
gen des  Uterus  (Schlaffheit  der  Ligamente),  den  ersten  Grund  des  erschö- 
pfenden zweiten  Leidens,  den  ersten  Anstoss  gegeben  zur  wesentlichen 
Besserung,  ist  nicht  leicht  zu  beweisen  oder  zu  widerlegen.  Es  ist  aber 
auch  schon  instructiv  zu  wissen,  dass  beide  Mittel  in  ähnlichen  Fällen 
wie  dieser,  sich  gut  ergänzen  wftrden,  wie  sie  denn  überhauiit  eine  Reihe 
hemerkenswerther  pathogenetischer  Merkmale  überein  haben.  Wir  erin- 
nern nnr  an.  die  folgenden: 

Acid.  nitri.  Ka.li  caih. 

Weibliche  Theile:  Weibliche  Theile : 

Regel  zu  früh.  Regel   allzufrüh  und  dabei  wohl 

Bei  Eintritt  der  Regel:  Krampf-    anch  stärker  und  länger. 
schmerz  im  Unterbauche,  arge  Kreuz-        Kreuzschmerzen  mit  Schwere. 
schmerzen.*  Scharfe    und    Fressen.    Brennen 

jQckeu  an  der  Scham  beim  Gehen    und    Jucken.     Wundschmerz    oder 
nndWnndheit,StecheninderScheide.    Kneipen  in  der  Scheide. 


Weissflnss,    dehnig- schleimig, 
grtlnlich  schleimig. 


Weissflnss,  wie  Schleim,  gelb- 
licher; mit  Jucken  und  Brennen  in 
der  Schani. 

In  der  „Mamma'-  reissendes 
Stechen, 


Harnorganc : 

Viel  Drang  zum  Harnen; 
Nachts  dazu  nOtbigend. 

Oefteres  Pissen,  Ta?  und  Xacht, 
mnss    Nachts    öfters    /um    Hamen 


In  der  „Mamma"  harte   Knoten. 
Schwinden  der  Brüste. 
Harnorgane: 

Viel  Drang  zum  Hamen  mit  wenig 
Abgang;  mnss  Nachts  oft  zum  Har- 
nen aufstehen. 

Unaufhaltsamkeit  des  Harns. 
Nach    der  Blase    zu    krampfhafter    aufstehen. 

Znsammenziehschmerz,  von  den  Nie-        Oefteres    Hamen    mit    gerinizeni 
ren  aus.  Abgang,  aber  stets  mit  erneuertem 

HamrOhre  schmerzhaft  bei  Be-  fast  schmerzhaftem  Drange  nachher. 
rQhmng,  Nadelstiche  in  der  MUn-  In  der  Harnröhre  Schneiden, 
dnng.   Brennen  vom,  das  zom  Har-    Reissen. 

nen  treibt.    Stark  geschwollene.        Brennen  oder  brennendes  Reissen. 
wulstige,  donkelrothe  MUndnng.  Brennen  und  Beissen  in  der  >Iün- 

dang  nnd  an  der  Vorhaut. 

'    Eine  HBupiklag«  unterer  Geheilten. 


—    75    — 

Ferner  sind  „leicht  blutende  Geschwüre"  Hinweise  für  beide  Mittel» 
ebenso  Lockerheit  der  Zähne.  „Geschwollene  und  oft  stark  blutende 
Hämorrhoidalknoten'^  lesen  wir  unter  den  specifischeren  Anzeichen  für 
Eali  carb.  und  unter  denselben  für  Nitri  acid.:  „Fliessende  Hämorrhoi- 
den." Bemerkenswerth  ist  weiterhin  die  Uebereinstinnnung  in  Bezug  auf 
Eehlkopüs-  respective  Schwindsuchtssymptome.  Ja  einer  unserer  bedeu- 
ioidsten  Praktiker  empfiehlt  geradezu  Acidum  nitri  gegen  „geschwürige 
Limgensucht*'  „naoh  Kali  carb.'^ 

Möchte  also  die  oben  mitgetheilte  klinische  Beobachtung  gleichzeitig 
dazu  beitragen,  zu  prüfen,  ob  die  Analogie  der  Wirkung  beider  Mittel» 
namentlich  in  chronischen  Affectionen  der  weiblichen  Geschlechtssphäre 
mit  Erg^ffensein  des  Allgemeinbefindens  weiterhin  sich  bestätigen  lässt. 

Goullon  jr. 

3.- 

Bemerkungen  über  Frauenkrankheiten  und  deren  Behandlung 
mit  den  neuen  amerikanischen  Mitteln. 

Nach  einem  Vortrag  des  Dr.  A.  Guinness. 

Die  Gebärmutterleiden  sind  entweder  functioneller  oder  organischer 
Art  Ich  will  mich  zuerst  zu  den  functionellen  wenden.  Diese  werden 
veranlasst,  wenn  eine  oder  mehrere  Functionen  des  Uterus  gestört  sind. 
Wenn  zwischen  dem  Alter  von  16  und  40  die  Eatamenien  plötzlich  auf- 
bdreo^  oder  länger  fortdauern,  als  vier  oder  sechs  Tage,  oder  häufiger 
eintreten,  als  jeden  Mondmonat,  so  nehmen  wii*  an,  dass  eine  functionelle 
Störung  stattgefunden  hat,  welche  zu  dreierlei  Krankheitsformen  Anlass 
giebt,  nämlich  zur  Amenorrhoe,  zur  Dysmenorrhöe  und  zur  Me- 
norrhagie. 

Das  Fehlen  der  Regeln  kann  von  vollständiger  Unterdrückung  der- 
selben (indem  sie  gar  nicht  erscheint)  herrühren,  und  sie  ist  gewöhnlich 
eine  Folge  mangelhafter  Bildung  der  Uterinorgane,  wie  Verstopfung  des. 
Kanals  des  Cervix,  oder  undurchbohrtes  Hymen,  oder  anderer  Ursachen, 
welche  ich  hier  nicht  zu  erwähnen  brauche,  weil  sie  ein  wundärztliches 
Eingreifen  verlangen. 

Die  Unterdrückung  der  Regeln,  nachdem  sie  bereits  einge- 
treten waren,  ist  ein  sehr  häufiges  Yorkommniss  und  wird  oft  durch 
Sorglosigkeit  verursacht,  wie  Sitzen  mit  durchnässten  Füssen,  oder  Baden 
der  Fflsse  in  kaltem  Wasser  zur  Zeit  der  Menstruation,  oder  Erkältung 
nach  Erhitzung,  oder  Schrecken.  Bedenkliche  Symptome  können  durch 
einzelne  dieser  Ursachen  entstehen,  namentlich  durch  Erkältung  während 
den  Regeln,  Gehirnentzündung,  Hysterie  und  zuweilen  Epilepsie.  Auch 
die  ehronische  Entzündung  des  Uterus  oder  der  Eierstöcke  gehören  zu 
den  Ursachen. 


■•-        X  ' 
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Die  Allopathen  verordnen  gegen  diese  Unterdrückung  bei  vollblfl- 
tigen  Personen  Aderlässe  und  Blutegel,  oder  Schröpfen,  Abftthrmittel, 
viel  Bewegung  und  sparsame  Diät;  bei  Schwächlichen:  Wein,  Eisen,  Jod 
u.  s.  w.;  während  die  Localbehandlung  ans  stimnlirenden  Einspritzungen, 
Blutegeln  an  den  Muttermund,  Senfteigen  an  die  innem  Theile  der 
Schenkel  etc   besteht. 

Unsere  Behandlung  ist  dagegen  sicherer,  wirksamer  und,  wie  ich 
kaum  hinzuzufügen  brauche,  angenehmer.  In  plethorischen  Fällen  haben 
wir  im  Allgemeinen  Aconit,  Bry.,  Nux.  vom.,  Sabina  etc.  sehr  wirksam 
gefunden;  aber  zur  Ergänzung  derselben  räth  Dr.  Pattison  die  äussere 
Wendung  des  Yeratrum  virede,  die  Tinctur  einem  lauen  Sitzbad  beige- 
mischt und  nasse  Umschläge  mit  diesem  durch  warmes  Wasser  verdünn- 
ten Mittel  auf  den  Unterbauch,  während  er  zu  gleicher  Zeit  innerlich  ent- 
weder Veratr.  virid.,  Macrotin,  oder  Tr.  Baptis.,  oder  Tr.  Gos- 
syp.  herb,  giebt  und  ich  kann  die  Wirksamkeit  dieser  Mittel  in  meh- 
reren Fällen,  wo  ich  sie  angewendet  habe,  vollkommen  bestätigen.  Bei 
schwächlichen  Personen  räth  er  den  Genuss  von  Wein,  besonders  von  un- 
garischem Gewächs,  mit  dem  innerlichen  Gebrauch  von  Helonin, 
Xanthoxylin,  und  Senecio  gracil.  an.  Die  derartigen  Fälle  wurden 
bisher  mit  Galc.  carb.  und  Puls.,  einzeln  oder  im  Wechsel,  Graph.,  Phosph., 
Sulph.,  Calc.  phosph.  und  Sitzbädern  von  warmem  Sabnirasser  behandelt 

Wir  wollen  nun  einige  Bemerkungen  über  Dysmenorrhöe  machen. 
Diese  kann  durch  Entzündung,  durch  Neuralgie  der  Eierstöcke,  oder 
durch  Verengerung  des  Cervix  entstehen.  Entzündung  kommt  gewöhnlich 
nur  bei  vollblütigen  Personen  vor.  Sie  giebt  sich  durch  Frostschauder, 
Hitze,  Kopfweh,  Schmerz  im  Er«uz  und  in  den  Gliedern,  heisse  Haut, 
\olIen  und  schnellen  Puls  zu  erkennen  und  wenn  eine  Untersuchung  an- 
gestellt wird,  so  wird  man  finden,  dass  der  Cenix  geschwollen,  heiss  und 
schmerzhaft  ist 

Die  gewöhliche  antiphlogistische  Behandlung  der  Allopathen  besteht 
in  Blutegeln  oder  Schröpfen  des  Cervix,  mit  Purgirsalzen,  Calomel  und 
Opium  —  eine  Behandlung,  die  ebenso  schmerzhaft  als  unangenehm  für 
die  armen  Leidenden  ist 

Die  Mittel,  die  wir  geben,  sind  Acon.,  Beil.,  Coccul.,  Puls.,  Chamom., 
Nux  und  Plat,  und  gewöhnlich  bringt  das  eine  oder  andere  derselben 
baldige  Erleichterung.  Ich  habe  aber  Fälle  gehabt,  wo  der  Schmerz  so 
heftig  war,  dass  ich  es  für  nöthig  hielt,  zugleich  äusserliche  Palliative 
zu  gebrauchen. 

Ich  wende  zu  diesem  Behufe  gewöhlich  einen  Schwamm,  in  heisses 
Wasser  getaucht  und  mit  einer  Verdünnung  (der  Tinctur  mit  Wasser) 
vou  Chloroform,  Glycerin,  Beilad.,  oder  Veratr.  virid.  besprengt, 
au  und  wenn  diese  fehlschlagen,  so  verordne  ich  das  mit  Veratr.  viride 
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bereitete  wanne  Sitzbad  und  gebe  innerlich  Veratr.  virid.  nnä  Aconit 
im  Wechsel  oder  Mercnr.  soL  abwechselnd  mit  Veratr.  viride. 

Ich  hatte  vor  einigen  Monaten  einen  Fall  von  heftiger  Dysmenorrhöe, 
Die  junge  Dame  war  seit  Monaten  von  einem  allopathischen  Arzt  behan* 
delt  worden  and  hatte  brieflich  auch  einen  Homöopathen  zu  Bathe  ge* 
zogen.  Professor  Simpson  war  ebenfalls  consnltirt  worden;  aber  keine 
Linderung  der  furchtbaren  Schmerzen  konnte  erlangt  werden.  £iner  der 
ierzte  war  der  Ansicht,  dass  ein  organisches  Hindemiss  vorliegen  mtlsse 
und  schlag  eine  Untersnchong  vor;  da  aber  die  Patientin  erst  19  Jahre 
alt  war,  so  wollte  es  ihre  Matter  nicht  zageben.  Ich  darf  mit  Befrie-* 
digimg  sagen,  dass  es  mir  gelangen  ist,  dnrch  den  Gebrauch  von  Pals« 
undNaX'Vom.  eine  Woche  vor  dem  erwarteten  Eintritt  der  Regel  and 
bei  ihrem  Eintritt  durch  die  sofortige  äussere  Anwendung  der  Chloro-^ 
formlösung  und  von  Beilad.  and  Veratr.  virid.  innerlich,  ihre  Leiden,^ 
die  so  heftig  waren,  dass  sie  sich  oft  den  Tod  wünschte,  nicht  nur  sogleich 
m  lindem,  sondern  auch  eine  solche  Besserung  herbeizuführen,  dass  ihre 
Menstruation  jetzt  mit  verhältnissmässiger  Leichtigkeit  von  Statten  geht. 

Ich  habe  gegenwärtig  einen  Fall  in  Behandlung,  wo  eine  sehr  spär-^ 
liehe  und  schmerzhafte  Menstruation  zugegen  war,  durch  die  Verengerung 
des  Kanals  und  durch  allgemeine  Schwäche  verursacht  Durch  das  warme 
Sitzbad,  durch  Einspritzungen  von  Hamamelis  mit  dem  innerlichen  Ge^ 
brauch  von  Tinct  Baptis.  und  andern  Mitteln  wurden  ihre  Regeln 
natfirlich  und  ihr  Allgemeinbefinden  hat  sich  sehr  wesentlich  gebessert. 

Nach  Dr.  Pattison  ist  Hamamelin,  das  Alkoloid  von  Hamamelis 
virginiana,  ein  ausgezeichnetes  Mittel  zur  Milderung  der  heftigen 
Schmerzen  in  der  Dysmenorrhöe.  Darüber  besitze  ich  keine  Erfahrung^ 
aber  ich  habe  die  grössten  Erfolge  von  dem  Gebrauche  von  Hydrastis 
eanad.  und  anderer  Mittißl  gehabt,  die  durch  ihn  zuerst  zu  meiner  Kennt* 
niss  gekommen  sind.  Senecio  gracil.  ist  ebenfalls  sehr  zu  empfehlen. 
In  der  neuralgischen  Form  giebt  er  Gelseminum  abwechselnd  mit 
Teratr.  viride. 

Wir  gehen  nun  zu  der  nächsten  Form,  zur  Menorrhagie  über. 
Man  trifft  diese  häufig  bei  verheiratheten  Frauen,  besonders  bei  solchen, 
die  zu  schnelle  Kindbetten  auf  einander  hatten.  Zuweilen  wenn  Coagola 
abgehen,  ist  viel  Schmerz  dabei.  Die  Menorrhagie  kann  während  der  ge- 
wöhnliehen  Menstruationsperiode  stattfinden;  aber  die  schlinmisten  Fälle 
^nunen  in  den  klimakterischen  Jahren  vor.  Die  Behandlung  dieser  habe 
ich  meist  sehr  schwierig  gefunden.  Sie  steigern  sich  zuweilen  zu  einem 
wahren  Blut^urz  und  es  ist  gewöhnlich  grosse  Erschöpfung  vorhanden, 
mit  Unfähigkeit,  sich  zu  bewegen,  Schmerz  im  Becken,  Schwäche  im 
Kücken,  Herzklopfen,  Schwindel  und  andern  bedenklichen  Symptomen; 
auch  Weissfiuss  stellt  sich  öfters  als  eine  Folge   der  Menorrhagie  ein. 
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Bei  der  Untersachnng  findet  man  gewöhnlich,  ^ass  Vorfall  oder  Erwei- 
terung des  Uterus  oder  des  Cervix  zugegen,  oder  dass  das  „Os"  zu  weit 
offen  ist. 

Die  Allopathen  verschreiben  in  solchen  Fällen  gewöhnlich  salzige 
Abführungsmittel,  Acet.  Plumbi,  Opium  und  Seeale  com.  etc. 

Eine  Manualuntersuchung  sollte  zuerst  mit  Sorgfalt  vorgenommen 
werden  und,  wenn  kein  Hindemiss  gegen  den  Gebrauch  des  Spiegels  be- 
steht, so  sollte  dieser  folgen.  Gewöhnlich  ist  Mangel  an  Tonus  oder  Con- 
tractionskraft  vorhanden  und  in  solchen  FäUen  habe  ich  Hamamelis 
virg.  in  der  Form  von  Einspritzungen  sehr  wirksam  gefunden.  Die 
Tinctur  von  Trillium  pend.  innerlich  wird  sehr  empfohlen,  wenn  die 
Haemorrhagie  heftig  ist,  und  nach  ihrer  Stillung  wird  man  Helonin  und 
Caulophyllin  von  grossem  Nutzen  finden. 

Die  Menorrhagie  ist  sehr  unregelmässig,  indem  sie  zuweilen  jede 
zweite  und  dritte  Woche  wiederkehrt.  Mitunter  dauert  sie  sogar  Wochen 
lang  fort  und  untergräbt  dadurch  die  Gesundheit,  indem  sie  die  Patientin 
fast  blutlos  macht  und  oft  mit  wassersüchtiger  Effusion  endigt. 

Ehe  ich  meine  Bemerkungen  über  diese  Beschwerde  schliesse,  will 
ich^noch  erwähnen,  dass  die  gewöhnlichen  homöopathischen  Mittel  gegen 
Menorrhagie  bei  plethorischen  Subjecten  Acon«,  Bellad.,  Arnic,  Ipec,  Pia- 
tina und  bei  schwächlichen  Chin.,  Croc,  Secal.,  Sep.,  Phosph.  sind.  In 
Bezug  auf  die  ungarischen  Weine  bemerke  ich,  dass  meine  Aufmerksam- 
keit vor  einigen  Jahren  zuerst  von  Dr.  Pattison  darauf  gelenkt  worden 
ist.  Sie  werden  jetzt  von  den  Aerzten  viel  gebraucht  und  das  „Lancef* 
empfiehlt  sie  angelegentlichst  als  Stärkungsmittel. 

Krankheiten  ohne  bösartigen  Charakter. 

Congestion  der  Gebärmutter  und  der  Cervix  kann  durch  irgend  eine 
Ursache,  welche  die  Katamenien  zurückgehalten  hat,  veranlasst  werden. 
Die  ersten  Symptome  sind  Unruhe  mit  Schmerzen  in  der  Weiche  und  ein 
Gefühl  von  Schwere  und  Abwärtsdrängen.  Diese  Affection  theilt  sich  bald 
dem  Cervix  mit,  dessen  Schleimhäute  nach  kurzer  Zeit  eine  sehr  dicke, 
weissliche  Art  Materie  oder  Schleim,  mit  Eiter  gemischt,  abzusondern  be- 
ginnen, worauf,  sich  bald  kleine  Geschwüre  bilden.  Es  dauert  nicht  lange, 
so  stellen  sich  allerlei  allgemeine  Erankheitssymptome  ein.  Dahin  ge- 
hören Schmerzen  und  Lähmigkeitsgefühl  im  untern  Theil  des  Rückens, 
Hitze  und  Schmerzen  im  Uterus,  Appetitverlust,  allgemeine  Schwäche, 
Stuhlverstopfung  und  grosse  Niedergeschlagenheit. 

In  diesen  Fällen  nehmen  die  Allopathen  gewöhnlich  zu  Blutegeln,  die 
sie  an  den  Cervix  anlegen,  und  zu  Aetzmitteln  ihre  Zuflucht.  Manche  ge- 
brauchen Höllenstein  und  andere  starke  Caustica  und  es  ist  selbst  vorge- 
gekommen,  dass  sie  den  ganzen  Gebärmutterhals  zerstört  haben. 
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Ich  hatte  einige  Fälle  unter  meiner  Behandlung,  welche,  wie  ich 
glaube,  durch  diese  Praxis  unendlich  verschlimmert  wurden.  Vor  etwa 
drei  Jahren  wurde  mir  eine  Patientin  mit  dieser  Krankheit  anvertraut. 
Ich  fand  sie  unter  all  den  Symptomen  leideüd,  die  ich  soeben  beschrieben 
habe,  nur  in  einem  sehr  gesteigerten  Grade.  Sie  war  seit  Monaten  in 
einem  grossen  Spital  von  den  ersten  allopathischen  Aerzten  behandelt 
worden.  Die  Katamenien  hatten  ganz  aufgehört.  Ihre  innerlichen 
Schmerzen  waren  sehr  heftig.  Sie  war  beständig  mit  Blutegeln  und  Aetz- 
mitteln  behandelt  worden  und  als  sie  durch  dies^  Verfahren  und  von 
iSchmerzen  vollkommen  erschöpft  war,  wurde  sie  als  unheilbar  entlassen, 
am  in  ihrem  eigenen  Hause  zu  sterben. 

(Fortsetzung  folgt.) 
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VI- 

Die  Homöopathie  als  Cellnlar-  und  Atomen -Therapie. 

In  der  vorliegenden  Abhandlung  habe  ich  das  Wesen  der  Ho- 
möopathie in  einer  Weise  ausgesprochen,  wie  es  bisher  noch  nicht  ge- 
sehen ist  Wohl  wurde  bereits  eine  Molecnlartherapie  im  homöopathischen 
Heilen  erkannt;  indessen  als  Cellnlartherapie  wurde  das  homl^opathische 
Gnrverfahren  dabei  noch  nicht  anfgefasst.  Auch  habe  ich  dem  Simile 
eine  Dentung  gegeben,  wie  sie  bisher  noch  nicht  existirte.  Sollte  sich 
diese  Dentong  als  die  richtige  bestätigen,  so  wird  sie  auch  sicher  die  Y er- 
sdlmung  der  Homöopathie  und  Allopathie  erfolgreich  fordern. 

Ton  jehar  ist  die  Zerfahrenheit  der  Aerzte  im  Curverfahreu  gross 
gewesen,  aber  niemals  kann  sie  so  schreiend  gewesen  sein,  als  eben  jetzt 
Gesondheitsmassregeln,  entnonanen  ans  den  physikalischen  Wissenschaften, 
sind  an  die  Stelle  von  Heilprincipen  getreten;  der  Glaabe  an  die  Heil- 
kraft der  Mittel  ist  in  der  Wissenschaft  dem  Erlöschen  nahe.  In  der 
Tfaat,  das  Heilen  durch  Arzneien  wird  kaum  noch  gelehrt  Was  die 
Pflege  und  die  Nahrung  nicht  vermögen,  was  die  Fertigkeit  der  Hand 
nicht  zu  Stande  bringt,  das  mag  die  Heilung  von  der  Zeit  erwarten.  Und 
wenn  der  Drang  der  Verhältnisse  zum  directen  Eingreifen  nöthigt,  dann 
die  Auüzfihlnng  verachteter  Mittel  und  deren  Anwendung  trotz  ihrer  Ge- 
ringschätzung. Und  diesem  Verfahren  der  Universitätsmedicin  gegenüber 
hier  eme  beharrliche  Sehaar  mit  ihren  kleinen  Gaben  und  mit  der  kühnen 
Behauptung.*  mehr  Kranke  und  diese  besser  zu  heilen! 

Aber  trotz  Alledem  liegen  doch  Forschungen  vor,  und  das  mensch- 
liehe  Denken  hat  auch  in  der  Heilkunde  Thatsachen  gefuiiden,  die  nur 
klar  erfasst  werden  dürfen,  damit  sie  uns  Wahrheit  geben. 

Und  dieser  Wahrheit  gilt  die  vorliegende  Arbeit.  Ist  es  leider  noch 
ontollständig,  was  sie  bringt,  so  sind  es  doch  Denkresultate  aus  That- 
sachen. Unfertig  ist  diese  Theorie,  aber  sie  ist  doch  das  Gerüst,  auf 
dessen  Pfeilern  die  Wissenschaft  immer  weiter  ausgebaut  werden  kann. 

I.  Theil. 
§  1.    Die  Holeculartherapie. 

Die  Organe-  des  Körpers  sind  das  Thätige.  Aber  die  Organe  be* 
!^heQ  aus  Geweben,  die  Gewebe  aus  elementaren  Gebilden,  und  letztere 
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eudlich  bestehen  aus  Atomen.  Die  Atome  sind  somit  das  Thätige.  Es 
mass  demnach  der  Ausgang  von  den  Atomen  genommen  werden,  und  die 
Therapie  muss  eine  Atomen-Therapie  sein.  In  der  That!  Nur  auf  die 
Atome  wirken  wir,  wenn  wir  Krankheiten  der  Gewebe  durch  Arzneien 
heilen,  und  es  giebt  nichts  Anderes,  auf  das  wir  mit  chemisch  thätigen 
Stoflfen  wirken  könnten,  wenn  wir  die Thätigkeit  der  Gewebe  verändern 
wollen  und  dies  unsere  nächste  Absicht  ist,  um  einen  Heilerfolg  zu  er- 
langen. 

Nur  von  Curen  solcher  Art  kann  hier  geredet  werden.  Somit  sind 
von  dieser  Betrachtung  hier  alles  mechanische  ärztliche  Eingreifen  aus- 
geschlossen, sowie  gleichfalls  alle  chemischen  Einwirkungen  innerhalb  des 
Körpers,  sofern  sie  nicht  eine  directe  Veränderung  der  Atomenthäügkeit 
anstreben. 

Aber  eine  uns  selbstbewusste  directe  Benutzung  der  Atome  zur  Er- 
zielung von  Heilerfolgen  ist  nur  erst  in  sehr  beschränktem  Grade  möglich, 
wie  bei  den  sogenannten  Nutritionscuren,  also  z.  B.  da,  wo  wir 
mangelnde  Stoffe,  nach  Anleitung  der  Chemie,  durch  die  geeigneten  chemi- 
schen Bestandtheile  ersetzen.  In  den  meisten  Fällen  vielmehr  können  wir 
directe  Atomencuren  selbstbewusst  noch  nicht  machen,  wie  z.  B.  bei  der 
Anwendung  der  Belladonna,  des  Kaffee,  der  Spirituosa  etc.,  und  obwohl 
hier  in  letzter  Instanz  der  Erfolg  auch  durch  die  Atome  zu  Stande  kommt 
so  müssen  wir  uns  doch  hier  mit  der  Auffassung  begnügen,  dass  wir  in 
bewusster  Weise  durch  solche  Mittel  nur  auf  die  Zellen  wirken  und  zwar 
auf  die  Zellen,  zu  welchen  diese  Mittel  eine  Beziehung  haben. 

Es  sollte  daher  zwar  nur  eine  Atomentherapie  geben.  Aber 
wir  müssen  noch  neben  derselben  eine  Cellulartherapie  aufnehmen. 

Wenn  wir  die  kleinsten,  durch  unsere  Mittel  erreichten  Theile  in 
einem  Ausdrucke  zusammenfassen,  so  können  wir  allerdings  von  Atomen 
oder  Moleculen  und  somit  von  einer  Molecular-  ode»  Atome n- 
Therapie  reden.  Indess  kann  ich  mir  nicht  erlauben,  einen  wahren 
Gedanken  weiter  zu  verfolgen,  um  ihn  an  die  Spitze  zu  stellen,  als  es 
auch  in  brauchbarer  Weise  geschehen  kann.  Lassen  wir  es  daher  bei 
einer  Atomentherapie  als  dem  eigentlichen  Ziele  unserer  Wissenschaft 
bewandt  sein,  und  diese  Therapie  wollen  wir  im  Auge  behalten,  wenn  wir 
auch  nur  erst,  wie  in  den  meisten  Fällen,  eine  Cellulartherapie  üben. 

Somit  steht  die  Unvollkommenheit  deutlich  unserer  Wissenschaft  auf 
gedrückt  und  zwingt  uns  zur  Bescheidenheit. 

Die  Atomencuren  fallen  bis  jetzt  noch  ganz  mit  den  Nutritionscuren, 
und  die  Zellencuren  fallen  im  Wesentlichen  zusammen  mit  den  soge- 
nannten Reizungs-  oder  ümstimmungs-Curen.  —  Man  wird  nun  in 
dem  engen  Rahmen  dieser  Blätter  keine  vollständige'' Darlegung  der 
Therapie  erwarten,  und  deshalb  mir  auch  gestatten,  dass  ich  die  Be- 
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sprechimg  beider  genannten  Goren  nicht  besonders  trenne,  sowie  dass  ich 
mich  aber  die  Cellularcnren  am  aosfdhrlichsten  auslasse,  eben  weil  sie 
am  dnnkelsten  sind  nnd  themisch  noch  am  wenigsten  erleuchtet  werden 
können.  Sie  sind  ja  ohnehin  die  häufigsten.  —  Für  „Zellencuren"  können 
wir  auch  den  Ausdruck  „Gewebscnren"  gebrauchen. 

Zunächst  sind  jedoch  noch  einige  Erläuterungen,  zu  geben. 

Wenn  wir  durch  einen  Aderlass  ein  schädliches,  ein  vergiftetes  Blut 
hiowegnehmen  wollen,  so  vollziehen  wir  hiermit  keinen  der  hier  gemeinten 
Eingriffe.  Wohl  verrichten  wir  dann  eine  therapeutische  Handlung,  und 
diese  mnss  mit  den  übrigen,  zahlreichen  therapeutischen  Handlungen  wohl 
klassificirt  untergebracht  werden.  Wenn  wir  dagegen  den  Inhalt  der  Ge« 
fasse  durch  Blutentziehung  behufs  einer  Veränderung  dieser  Gefässe  ver- 
mindern, so  machen  wir  eine  Zellen-,  eine  Gefässzellen-,  eine  Gefäss- 
gewebscur.  Aber  wir  greifen  hiermit  die  Ge^smuskeln  nicht  in  solcher 
Weise  direct  an,  wie  wir  es  mittelst  Opium  und  China  thun.  Indem  wir 
den  Inhalt  der  Gefässe  durch  Blutentziehung  vermindern,  verändern  wir 
den  Thätigkeitszustand  der,  den  Gefässinhalt  umspannenden  Gefässmus- 
keln,  und  in  Folge  dieses  Anstosses  kann  sich  das  Lumen  der  Gefässe 
anch  verändern,  so  dass  eine  krankhafte  Gefässschwellung  in  eine  nor- 
male  oder  normalere  Yerengenmg  übergehen  kann.  Aber  das  in  der  Art 
seiner  Thätigkeit  uns  unbekannte  Gefäss  kann  hierbei  leider  auch  in 
eine  noch  stärkere  Schwellung  an  dem  Entzündungsherde  gerathen,  so- 
fern der  Blutverlust  nicht  überwiegend  ist,  und  in  allen  Fällen  kann  im- 
merhin das  Gefäss  in  Folge  der  Blutentziehung  sein  Lumen  zwar  ver- 
ändern, aber  ohne  dass  die  krankhafte  Beizung  der  Gefässmuskeln  irgend 
zuverlässig  dabei  aufhört.  Der  Blutverlust  beeinträchtigt  femer  die  Er- 
nahrong  der  Gefässmuskeln,  und  auch  in  Folge  dessen  verändert  sich  die 
Thätigkeit  der  Gefässmuskeln,  —  zum  Guten,  wie  zum  Bösen«  Und  alle 
diese  Folgen  haben  wir  natürlich  auch  dann,  wenn  wir  durch  den  Ader- 
lass ein  vergiftetes  Blut  entleeren  wollen.  Indess  die  blosse  Umstimmung 
der  Gefassthätigkeit  war  hier  überall  nicht  unser  bewusstes  directes  Ziel. 

Wie  wir  nun  auch  den  Aderlass  beurtheilen  mögen,  so  stossen  wir 
zuletzt  auf  die  Zellenatome,  und  da  wir  diese  hier  nicht  zu  verfolgen  im 
Stande  sind,  so  müssen  wir  bei  den  Gefässmuskelzellen  selbst  im 
Ganzen  stehen  bleiben.  Lic^  nun  die  Ursache  einer  Entzündung  in  einer 
krsmkhaften  Gefässreizung,  so  greifen  wir  mit  dem  Aderlasse  das  ursäch- 
lich thätige  Gewebe  zwar  an,  aber  nicht  direct.  Und  liegt  die  Ursache 
der  Entzündung  gar  in  den  Blutzellen  oder  in  der  Blutmischung,  so  rich- 
ten wir  mit  dem  Aderlasse  gar  nichts  aus.  Immer  aber  gerathen  wir  zu- 
l^zt  auf  die  chemischen  Bestandtheile,  und  soweit  wir  diese  nicht  erfassen 
k5nnen,  auf  die  thätigen  Zellengebilde. 

Wenn  wir  demnach  einen  Aderlass  macheii,  so  üben  wir  in  den 
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meisten  Fällen  nnd  zwar  indirect  eine  Gefässmoskelcnr  aus,  und  wir 
ersehen  darans  die  Nothwendigkeit,  die  Gefässmoskelzellen,  sowie  über- 
haupt in  Betreff  der  Cnren  die  Zellenorgane  zn  ihrem  Ausgangspunkte 
zu  nehmen. 

Die  Heilgymnastik  wirkt  direct  und  indirect  auf  die  Gewebszellen  der 
kranken  Theile  und  veranlasst  die  Folgen  dieser  Berührung. .  Die  Kalt- 
wassercur  thut  desgleichen.  Ebenso  alle  Wflrmeentziehung,  wie  alle 
Wärmehinzuführung.  Sftmmtliche  Droguen  endlich  sind  vorzugsweise  als 
Zellenmittel  zu  betrachten.  Die  Chamille,  Belladonna,  Pulsatilla,  Bryonia, 
China  etc.  wirken  nämlich  als  chemische  Stoffe  auf  die  Bestandtheile  der 
Gewebe,  und  sie  berühren  somit  die  Atome.  Aber  Atomencuren  in  der 
Weise,  wie  wir  sie  durch  Stoffzersetzung  z.  B.  mittelst  der  Calcarea 
phosph.  machen,  vermögen  wir  mit  jenen  Stoffen  in  bewusster  Weise  nicht 
zu  vollbringen,  und  wir  müssen  uns  daher  begnügen,  sie  mittelst  ihrer 
Atomenwirkung  an  den  für  sie  geeigneten  Zellen  im  Ganzen  ihre  Wir- 
kung ausführen  zu  lassen. 

Es  giebt  somit  Atomen-  und  es  giebt  Zellenmittel,  und  Alles,  was 
mit  verändernder  Kraft  die  thätigen  Theile  des  Körpers  angreift,  muss 
eins  von  Beiden  sein.  Aber  die  Atomenmittel  können  auch  Zellenreiz- 
mittel sein,  und  die  Wirkung  der  letzteren  beruht  wieder  auf  ihrer 
Atomenberührung.  Da  nun  die  Nutritionsmittel  sogenannte  Atomenmittel 
sind,  so  können  auch  Nutritionsmittel  Zellenreizungsmittel  sein.  Immer 
mtlssen  wir  uns  auf  diese  zweifache  Wirkung  aller  Mittel  bei  der 
Berührung  der  organisirten  Theile  gefasst  halten.  Von  vielen  Mitteln 
kennen  wir  freilich  ihre  Wirkung  auf  die  Atome  oder  Zellen  nur  erst  aus 
dem  Erfolge  an  Lebenden,  und  von  manchen  Mitteln  können  wir  eine 
Wirkung  auf  die  Zellen  noch  gar  nicht  nachweisen.  Somit  begegnen  wir 
abermals  bedeutenden  Lücken  in  unserem  therapeutischen  Wissen,  und 
ich  könnte  daher  nimmer  die  Absicht  haben,  die  Kunst  des  Heilens  in  un- 
gebührendem Maasse  zu  erheben.  Indess  darf  ich  als  vollkommen  wahr 
behaupten,  dass  die  Erfolge  dennoch  bereits  sehr  gross  sind. 

§  2.    Die  Cellulartherapie. 

Sehen  wir  von  den  Nutritionsmitteln  ab,  durch  welche  wir  mangelnde 
Stoffe  des  Körpers  ersetzen  und  sehen  wir  gleichfalls  ab  von  allen  Curen, 
durch  welche  wir  chemische  Einwirkungen  machen,  ohne  die  Thätigkeit 
der  Atome  und  der  aus  ihnen  aulgebauteii  Gebilde  selbst  afficiren  zu 
wollen,  wie  bei  der  Wasserentziehung  mittelst  chemischer  Stoffe  oder  bei 
der  Eiw^issverflüssigung,  so  besteht  bis  jetzt  alle  unsere  Therapie,  die 
auf  die  thätigen  Gewebe  gerichtet  ist,  vorherrschend  in  künstlichen  Ein- 
wirkungen auf  die  Zellengebilde, 
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£s  haben  aber  die  Zellea  in  den  verschiedenen  Geweben  eine  ganz 
versehiedeneBegabang.  Experimentell  müssen  wir  diese  kennenlernen, 
so  dass  wir  wissen,  welche  Stoffe  anf  die  einzelnen  Arten  von  Zellen 
und  wie  sie  auf  dieselben  wirken.  Die  Gef&ssmnskelzellen  sind  am 
meisten  verbreitet  und  die  Einwirkung  der  Stoffe  anf  dieselben  giebt  sich 
sehr  dentlich  knnd.  Auch  wirken  in  der  That  unzählige  Stoffe  auf  die 
Gefässmuskeln.  —  Die  verschiedenen  Zellengebilde  in  einem  und  dem- 
selben Organe  sind  zu  unterscheiden  und  mithin  die  Symptome  zu  son- 
deiB,  die  irgoid  ein  Stoff  an  den  verschiedenen  Zellen  desselben  Organs 
versnlasst  Eine  Erkrankung  und  eine  Cur  der  Leber  kann  daher  z.  B. 
BOT  eine  Affection  und  eine  Cur  der  Gefässe  in  der  Leber  sein,  und  ein 
«Bgebliches  Gehimmittel  kann  vielleicht  nicht  einmal  auf  das  Gehirn, 
sondern  nur  auf  dessen  Geiässe  wirken.  —  Auch  haben  die  Zellen  der- 
sdben  Gattung,  besonders  deutlich  bei  den  Gefftssmuskeln,  an  den  ver- 
schiedenen Eörperstellen  eine  verschieden  geartete  Befähigung,  und 
solche  vtfschiedene  Reizbarkeit  kann  auch  in  einzelnen  Bezirken  erworben 
werden  und  sich  fortpflanzen.  —  Alle  diese  Ersdieinungen  kOnnen  wir 
forschen,  ohne  dieselben  bis  jetzt  auf  eine  bestimmte  Atomveränderung 
der  Zeilen  zurückführen  zu  können.  Somit  liegt  eine  noch  unerschöpf- 
liche Forschungsquelle  vor  und  die  Schwierigkeiten  häufen  sich.  Dennoch 
ist  die  Cellnlar*  und  Atomentherapie  bereits  ausführbar,  und  sie  wird  so- 
gar schon  aosgefährt. 

Kun  aber  reden  die  Männer,   die  sich  in  der  Wissenschaft  mit 
den  Zellen  und  Atomen  beschäftigen,  von  dieser  Zellen-  und  Atomen- 
thcnpie  nieht  bloss  nicht,  sondern  sie  mögen  sogar  von  der  Gestalt,  in 
wdeher  diese  bereits  besteht,  nichts  wissen.    Doch  dies  versdilägt  aus 
bekannten  Gründen  gar  nichts,  und  die  Autorität  ist  unter  uns  abgethan. 
Bdm  AbfUiren  kann  die  Entleerung  der  alieinige  Zweck  sein.    Wenn 
aber  weitere  Folgen  angestrebt  werden,  so  können  diese  nur  dadurch  ent- 
stehen, dass  durch  das  Abführen  Veränderungen  in  den  Moleculen  der 
Zellen  gevrisser  Zellengruppen  und  dadurch  in  der  Thätigkeit  dieser  Zellen 
veranlasst  werden.    Beim  Verordnen  von  Blutegehi  ist  das  Leben  der 
Gefassmuskehi  zum  Ausgangspunkte  zu  nehmen,    lieber  deren  Thätigkeit 
Icaan  man  nicht  unbedingt  verfOgen.    Ueberall  muss  erst  die  Reizbarkeit 
der  Zelle  erkannt,  und  die  Folgen,  die  in  der  Thätigkeit  der  Zellen  nach 
Kdzen  entstehen,  müssen  in  ihrer  Eigenthümlichkeit  erforscht  werden. 
Diese  Kenntnisse  müssen  uns  leiten.    Auf  der  Atomen-  und  Zellenthätig- 
keit  beruht  die  ganze  Praxis.    Von  den  Atomen  geht  Alles  aus.    Hier 
aber  besteht  noch  eine  grosse  Dunkelheit.   Wir  nehmen  daher  die  Folgen, 
die  an  den  Zellen  entstehen,  hinzu,  und  was  uns  hier  dunkel  bleibt,  er- 
gänzen wir  durch  die  Eenntniss  der  Gewebsthätigkeit    Und  die  Folgen 
der  Folgen  müssten  wir  ja  auch  kennen,  selbst  wenn  uns  die  primären 
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Erscheinongen  noch  so  bekannt  wären.  Das  Specifische  macht  sich 
übrigens  nur  erst  in  den  Folgen  deutlich.  Eine  ausschliessliche  ,^tomen- 
therapie"  kann  daher  noch  nicht  unser  Ziel  sein,  und  wir  müssen  vielfach 
noch  bei  der  Zellenthätigkeit  als  dem  Krankmachenden  und  Heilenden 
stehen  bleiben.  Denn  Alles,  was  wirkt,  berührt  die  Thätigkeit  der  Zellen, 
wenn  auch  nur  mittelst  der  in  den  Atomen  derselben  veranlassten  Ver- 
änderung. 

Auf  das  Leben  der  Zelle  wünsche  ich  daher  für  die  The- 
rapie die  volle  Aufmerksamkeit  zu  lenken.  Hier  gelten  nicht  die  Lehren 
der  Mechanik.  Hier  hat  der,  auch  sonst  unklare,  Satz,  dass  Viel  auch 
viel  hilft,  keine  Anwendung.  Hier  kann  man  die  eigenthflmlichen  Folgen 
einer  Einwirkung  aus  keinen  anderen  Kenntnissen  ableiten.  Und  die 
Erfahrung  muss  uns  auch  hier  sagen,  wie  gross  etwa  der  Anstoss  zur  Er- 
zielung einer  Veränderung  der  Zellenthätigkeit  sein  müsse.  Die  angeregte 
Zellenthätigkeit  ist  übrigens  gleichzeitig  auch  dasProduct  der  „spedfischen'' 
Thätigkeit  der  Zelle,  so  wie  das  Product  des  in  diesen  gerade  bestehenden 
Keizungszustandes.  Viele  Glieder  fehlen  uns  somit  zum  Urtheile  hier. 
Und  wir  halten  uns  daher  an  die  specifischen  Erscheinungen  selbst.  Soll 
z.B.  ein  geschwelltes  Gefäss  verengert  werden,  so  kann  es  gelingen, 
dass  es  sich  je  nach  der  Befähigung  und  Menge  eines  Adstringens  auf 
unsern  Wunsch  zusammenzieht  Es  kann  dies  aber  auch  unterbleiben. 
Es  kann  selbst  noch  stärker  schwellen.  Und  es  kann  sich  sogar  in  nach- 
theiligem Grade  contrahiren.  Drum  müssen  wir  zuvor  die  Zelle  befragen 
und  nach  deren  Antworten  ein  weises  Verfahren  ersinnen.  Der  Ausdruck 
„Wechselwirkung^*  macht  Nichts  klar.  Die  sogenannte  „Gegenwirkung"^ 
mit  ihrem  Resultate  für  den  einwirkenden  Körper  gehört  nicht  hierher. 
In  der  Therapie  hat  man  „Wirkung**  und  „Folge**  verwechselt.  Die  so- 
genannten Arzneiwirkungen  sind  nur  Folgen.  Die  Stoffe  erzengen  an 
den  Atomen  der  Zellen  eine  Veränderung,  die  Wirkung  und  Alles  Uebrige 
ist  nur  Folge  und  zwar  eine  vor  der  Erfahrung  unberechenbare. 

§  3.   Die  Erfordernisse  zum  Arzte. 

Soll  eine  krankhafte  Zellenthätigkeit  gehoben  werden,  so  soll  dies 
vorzugsweise  so  geschehen,  dass  dieselbe  ohne  Weiteres  und  sofort 
aufhört  und  die  normale  Thätigkeit  bleibend  wiederkehrt.  Diese  ruhige 
und  totale  Umwandlung  ist  das  Ideal.  Und  diese  That  existirt.  An 
den  Gefässmuskeln  ist  dieselbe  bis  zu  einem  gewissen  Grade  schon  nach 
gewiesen. 

Es  kann  aber  auf  diese  glückliche  Umänderung  unter  der  Anwendung 
von  Mitteln  langsamer  oder  nachträglich  oder  unvollkommen  oder  gar 
nicht  erfolgen,  und  es  kann  selbst  Verschlimmerung  entstehen. 


"^ 
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Das  gesammte  Wissen  so  verwenden,  dass  der  gewünschte  Erfolg 
entsteht,  das  eben  ist  hier  die  Knnst  Zu  diesem  Behufe  mnss  man  aber 
Wissen  haben  nnd  zwar  ein  Wissen  aus  den  elementaren  Gebilden. 

Unsere  Erklftnmgen  der  Erscheinungen  dringen  von  den  Organen  und 
Geweben  tiefer  zu  den  Zellen  und  Atomen  vor.  Aber  die  Organ-  und 
Gewebslehre  wird  dadurch  nicht  aberflttssig,  sondern  nur  klarer.  Alles 
daher,  was  bis  jetzt  in  der  Heilkunde  gelehrt  wnrde,  soll  auch  ferner- 
hin dem  Anfänger  gelehrt  werden.  In  dieser  Hinsicht  stelle  ich  nur 
zwei  Forderungen.  1.  Es  muss  ein  gründlicheres  Studium  der  Logik 
eingefOhrt  werden;  denn  nur  in  dem  Masse  als  dem  Arzte  sein  Denken 
klar  ist,  wird  er  fähig,  die  Heilkunde  richtig,  sowie  auch  für  die  Erfor- 
schung^ der  Wahrheit  erfolgreich  auszuüben.  2.  Es  ist  femer  nicht  gut, 
wenn  der  Arzt  sich  einseitig  für  sogenannte  innere  Curen  ausbildet 
oder  auch  nur  auf  deren  Vollziehung  sich  beschränkt.  Denn  die  Chirurgie, 
Geburtshülfe,  Augen-  und  Ohrenheilkunde  etc.  führen  uns  beständig  ein 
gates  Stack  der  pathologischen  Anatomie  vor,  die  uns  vor  Einseitigkeiten 
schützt  und  uns  auch  die  Einwirkung  der  Stoffe  auf  die  Zellen  und  Atome 
nicht  überschätzen  lässt.  Die  Leichenöffnungen  dürfen  daher  in  der 
Praxis  gleichfalls  nicht  vernachlässigt  werden. 

Doch  Alles  was  wir  in  diesen  Andeutungen  berührt  haben,  reicht 
ZOT  Ausbildung  des  Arztes  durchaus  nicht  hin,  und  Manches,  was  noch 
nicht  üblich  ist,  muss  hinzukommen.  Es  muss  namentlich  hinzukommen, 
dass  der  Sinn  auf  die  Zellen-  und  Atomenthätigkeit  hingelenkt 
und  der  Arzt  in  deren  Berücksichtigung  eingeübt  werde.  Wird  der 
Schüler  frühzeitig,  gründlich  und  kräftig  darauf  aufmerksam  gemacht, 
dass  allein  die  Zellen-  und  Atomenthätigkeit  entscheidet  und  dass  alle 
Ursachen,  die  den  Körper  treffen,  diesen  Thätigkeiten  Rechnung  tragen 
müssen,  so  wird  der  Geist  so  gerichtet,  dass  er  nie  diesen  wichtigen 
Factor  bei  seinem  einstigen  Berufe  ausser  Acht  lässt 

Zum  Studium  der  Atomen*  und  Zellenthätigkeit,  und  somit  zur  Be** 
grün  düng  des  gesammten  therapeutischen  Wissens  geholt  aber  die  Ein- 
ffthrong  therapeutischer  Experimente,  wie  da  sind:  die  Experimente  der 
physiologischen  Chemie,  das  Experimentiren  mit  Arzneistoffen  an  den 
lebenden  Geweben,  die  entweder  ganz  vom  Körper  abgetrennt 
oder  doch  ausser  Zusammenhang  theils  mit  dem  Gefäss-,  theils  mit  dem 
Nenensysteme  gesetzt  sind;  femer  die  Versuche  an  den  Geweben  und 
Organen  lebender  Thiere,  sowie  die  Versuche  mit  Arznei- und  Heilstoffen 
an  dem  glänzen  Thiere. 

Ist  der  Schüler  durch  Ueberliefemng  der  Thatsachen  und  Urtheile 
and  durch  eignes  experimentirendes  und  beobachtendes  Erforschen,  nament- 
lich in  der  soeben  angegebenen  Richtung,  genügend  herangebildet,  so 
mnss  er  durch  Beobachtimg  der  sogenannten  spontanen  Erscheinnn- 
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gen  des  menschlichen  Organismas  geschalt  werden.  Diese  Schnlong  gehört 
za  den  allerwichtigsten  Yofbildangen.  Es  hat  demnach  der  Schüler 
seinen  Geist  and  KOrper  in  Bezog  aaf  alle  Erscheinangen  za  beobachtea, 
die  aoftanchen,  and  bei  seinen  Erklänmgen  wird  er  hier  am  so  mehr  auf 
die  Zellen-  and  Atomenth&tigkeit  znrttckgehen,  je  gründlicher  er  mit  diesen 
•bekannt  gemacht  ist.  Er  lernt  dadnrch  die  Schwanknngen  der  Gesnnd- 
heit  kennen;  er  entdeckt  das  Schlammem  von  krankhaften  Zustünden  and 
Thfttigkeiten,  and  er  lernt  das  gnt  anterscheiden,  was  anter  gegebenen 
Verhältnissen  vorkommt  and  was  dnrch  absichtlich  eingeschobene  Ursachen 
entsteht 

Darauf  hat  der  Anfänger  die  Heilstoffe,  die  er  einstmals  gebranchen 
wird,  an  seinem  eignen  Körper  anzuwenden,  sowie  gleichfalls  Alles, 
was  auf  den  Organismus  wirken  kann,  so  weit  dies  ohne  eigene  Gefahr 
ausführbar  ist,  nach  Möglichkeit  an  sich  zu  versuchen.  Dieses  Arznei- 
und  Mittelprüfen  geschieht  in  der  bereits  von  den  Homöopathen  geübten 
und  dadurch  genug  bekannt  gewordenen  Weise,  und  es  geschieht  an  uns 
selbst,  an  Andern  und  im  Vereine  mit  Mehreren,  ohne  dass  man  das  an- 
gewandte Mittel  kennt.  Nach  diesem  Prüfen  studirt  man  die  von  ans 
und  von  Anderen  gewonnenen  Resultate  und  sucht  die  Summen  der  von 
einem  Mittel  erlangten  Erscheinungen  zu  einem  Ganzen  zusammenzu- 
fassen. Diese  schwierige  Arbeit  vollzieht  sich  mit  den  zunehmenden 
Jahren  der  gewohnten  Thätigkeit  immer  vollkommener.  Aber  sie  muss 
von  Anfang  eingeübt  und  als  wesentlicher  Theil  der  Aufgabe  dem  An- 
fänger an*s  Herz  gelegt  werden.  Man  soll  jedoch  nicht  nur  die  sab- 
jectiven,  sondern  auch  die  objectiven  Erscheinangen  von  einem  Mittel 
erforschen  und  dieses  in  verschiedenen  Quantitäten  anwenden.  Indess  ist 
es  vollkommen  wahr,  dass  auch  die  subjectiven  Erscheinungen  und  dass 
femer  die  von  kleinen  Gaben  erlangten  Symptome,  namentlich  wenn  sie 
auf  Grund  der  bisher  angegebenen  Vorstudien  erworben  sind,  ihren  guten 
Werth  haben.  —  Mit  diesen  Arzneiversuchen  vollendet  sich  die  Ein- 
führung in  die  Arzneimittellehre. 

Aber  so  reichlich  auch  das  Wissen  des  Schillers  sein  mag,  so  ist 
dieser  doch  nur  in  dem  Masse  wahrhaft  reif,  als  er  alle  seine  Beobach- 
tungen auf  die  Atome  und  Zellen,  von  denen  alles  Leiden,  wie  alles  Er- 
kranken ausgeht,  zurückzufahren  vermag  oder  doch  hierauf  bestrebt  ist. 

Zur  Ausbildung  des  Arztes  gehört  endlich  noch  die  Kenntniss  des 
spontanen  Verlaufs  der  Krankheiten. 

Alle  diese  Studien  erst  machen  den  Anfänger  fähig,  Kranke  zn 
behandeln. 

Aber  alle  diese  Studien  wurden  bisher  theils  gar  nicht,  theils  nicht 
sänmitlich  gemacht,  und  dieselben  müssen  sogar  den  Arzt  sein  ganzes 
Leben  hindurch  begleiten. 


-.  89    — 

i  4.  Der  Vorgang  beim  Heilen.    Das  indireote  und  das  directe 
Verfahren  gegen  die  erkrankten  Theile. 

Ich  wiederhole,  dass  ich  nur  die  Heilung  derjenigen  Krankheiten, 
die  durch  krankhafte  Znstftnde  oder  Bewegungen  der  Atome  nnd  Zellen 
entstehen  nnd  dnrch  Einwirkungen  anf  diese  Atome  nnd  Zellen  gehoben 
w^en,  besprechen  will.  Ich  habe  daher  z.  B.  nicht  von  den  Neutrali- 
sinmgscnren  etc.  etc,  sondern  nur  von  den  chemischen  Ersatzcnren  nnd 
nammtlidi  von  den  Zellenanregimgscaren  zn  reden.  Wenn  wir  man- 
gelnde Stoffe  ersetzen,  so  giebt  die  Chemie  uns  jetzt  darüber  Belehmng. 
Wenn  wir  dagegen  anf  die  kr/inkhaft  thätigen  Zellen  wirken,  so  fehlt 
OBS  bis  jetzt  alle  Eenntniss  von  dem  Vorgänge,  der  sich  in  den  Zellen 
und  in  deren  Atomen  dann  vollzieht,  wenn  nnsere  Mittel  sie  heilend 
treffen.  Han  sollte  daher  glauben,  dass  man  nicht  im  Stande  sei,  aus 
der  Entwicklung  anf  die  Zellengebilde  ein  Gurverfahren  zu  machen. 
Dennoch  ist  dies  möglich,  nnd  es  ist  von  jeher  geschehen.  Im  Drange 
der  Noth  griffen  die  Menschen,  der  gröberen  sinnlichen  Beschaffenheit 
der  Dinge  folgend,  zu  Erftntem  und  Mineralien.  Aber  die  Mineralien 
sind  theils  Stoffersatz-,  theils  Zellenanregnngsmittel ,  und  die  Kräuter 
sind  bloss  Zellenreizniittel.  Der  Pfeffermünz-  und  der  Chamillenthee 
enthalten  ätherisches  Oel,  durch  welches  sie  namentlich  die  Gefäss- 
mmkefai  berühren  und  deren  Thätigkeit  dadurch  verändern  können. 
Der  Chamillenthee  kann  nun  eine  G-astralgie  dadurch  heilen,  dass 
er  die  hyperämischen  Gefässe  der  Magenschleimhaut  dnrch  Einwirkung 
auf  die  Moleeule  der  Oefässmuskelzellen  zur  Norm  zurückführt,  nnd  es 
entsteht  dann  eine  directe  Cur  an  dem  die  Krankheit  machenden  Ge- 
webe. Traditionell  macht  man  solche  Curen,  erklärt  sie  aber  als  indirecte. 
Und  indirect  können  diese  Mittel  ebenfalls  heilen,  indem  sie  nämlich 
djoA.  Schweisserzengung  einen  beraubenden  Einflnss  auf  die  Hyperämie 
der  Magenschleimhaut  ausüben  und  die  Gefässe  hier  durch  Verminderung 
ilires  Inhaltes  zur  Contrahirung  veranlassen.  Aber  auch  bei  diesem 
indirecten  Heilen  geht  Alles  von  den  Zellen  und  ihren  Atomen  aus.  Denn 
es  giebt  nun  einmal  keinen  anderen  Weg,  um  auf  die  Gewebe  zu  wirken, 
und  in  Folge  irgend  einer  Anregung  müssen  die  Zellen  und  deren  Atome 
stets  Alles  vollbringen. 

Indess  dies  indirecte  Verfahren  ist  nicht  für  alle  Gewebe  aus- 
fohrbar.  Es  ist  femer  häufig  ungenügend,  nicht  radical  genug,  und  es 
mnss  oft  gewaltsam  und  selbst  bis  zum  Nachtheil  des  Kranken  gehandhabt 
werden.  Aber  dennoch  wird  es  im  grössten  Umfange  ausgeübt  und  es 
blüht  in  allen  seinen  Arten.  —  Ihm  steht  also  das  Verfallen  gegenüber, 
du  die  erkrankten  Zellen  und  Atome  direct  angreift. 

Solches  directe  Curiren  findet  z.  B.  bei  den  Localcuren  statt,  wie 
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beim  Aetzen,  beim  Gebrauche  von  Salben  gegen  Geachwflre  and  Ans- 
achläge,  bei  Auwendnng  von  Frost-  und  Wandwässern,  Eis  etc.  Doch 
der  Vorgang  bei  diesen  Locaicuren  ist  keinesweges  stets  ein  sehr  ein- 
fädlet. Wir  haben  denselben  aber  hier  nicht  zu  erDrtem.  Indess  die 
aof  die  erkraulrten  Stelleu  gerichteteD  Localmittel  greifen  die  erkrankten 
ZellengebÜde  selbst  an  und  können  dadurch  oft  ganz  allein  die  Heilnng 
vollbringen.  Und  es  wird  dieses  Localver&faren  gleichfalls  im  grössten 
Uassstabe  ausgeführt,  in  immer  neuen  Variationen.  Aach  kOnnen  wir 
dasselbe  nicht  entbehren,  sowie  wir  auf  keine  irgend  mögliche  Einwir- 
wirknngs weise  ganz  verzichten  wollen.  Dennoch  schränken  wir  auch  diese 
Locaicuren  ein,  weil  sie  bald  zu  gewaltsam,  bald  nutzlos  oder  gar  nacfa- 
theilig  für  den  Kranken  oder  doch  störend  für  den  Verlauf  der  Eraiüt- 
heit  sind. 

Aehnlich  indess,  wie  wii-  bei  diesen  Locaicuren  die  erkrankten  zu- 
gänglichen Gewebstellen  direct  angreifen,  können  wir  auch  bei  den 
sogenannten  inneren  Curen  die  erkrankten  und  fbr  die  Hautwirkang 
unzugänglichen  Gewebstellen  durch  die  Mittel  aelbst  berühren. 
Wir  führen  dann  die  Mittel  in  das  Blut  ein,  das  sie  im  £Crper 
verbreitet  und  wobei  sie  an  die  kranken  Stellen  gelangen,  um  hier 
an  den  Zellengebilden  zu  vollbringen,  was  ihnen  eigen  ist.  So  können 
der  Chamillenthee  und  derSp.  snlph.  aeth.  durch  Contrahirung  der  M;^en- 
nnd  Darmgefaase  Magenschmerzen  and  Koliken  stillen,  Cognac  und  Wein 
die  Gefftsse  der  entztlndeten  Lunge,  Bals.  copaiv.  die  der  HamrOhren- 
scbleimhaut  contrahiren  etc.  Jod  und  Jodkali  können  chemisch  lösend 
wirken,  aber  auch  direct  heilende  Gefässwirkungen  äussern.  Nicht  mit 
Unrecht  nannte  man  Arsen.,  Hydrargyrum,  Aatimonium  etc.,  die  ebenfalls 
und  zwar  bedeutende  directe  Heilwirlmngen  zu  ergeben  vermögen :  Alterantis. 
Und  berflhmt  sind  in  diesen  directen  Wirkm^en  Belladonna,  Pnisatitta, 
Nux  vomica,  Stramoniom,  Veratnun  etc.  etc. 


§  5.  Das  directe  innere  Curverfahren  mittelst  des  speciflsohen 
MittelB. 
Das  directe  innere  Verfahren  ist  im  Gegensatze  zum  indirecten 
inneren  Cariren  jedenfalls  das  richtigste.  Denn  es  ist  auf  die  im  krank- 
haften Zustande  befindlichen  Zellen  und  Atome  selbst  gerichtet  Doch 
hat  sich  dies  Verfahren  nicht  genug  bewähren  wollen.  Denn  es  erfordert 
wichtige  Bedingungen,  die  man  noch  nicht  kannte.  Und  indem  man  daher 
auch  mittelst  dieses  Verfahrens  zu  Gewaltcnren  Überging  und  zwar  meisteus 
erfolglos,  so  ist  dasselbe  in  Misscredit  gekommen.  Ueberdies  hatte  man 
kein  klares  Verständniss  von  dem  directen  und  dem  indirecten  Cnr- 
verfahren,  und  indem  man  beide  vermengte,  hielt  man  sich  nur  au  das 


1 


—    91     — 

^energisdie^'  Eingreifen.  Man  scheute  desshalb  endlich,  zumal  wegen  der 
üblen  Folgen,  sogar  das  innere  Verfahren  überhaupt,  konnte  aber  dieses 
dem  Publicum  gegenüber  doch  nicht  entbehren  und  musste  somit  immer 
wieder  die  überlieferten  Mittel  nach  ihrer  traditionellen  Wirkung  anwenden, 
obgleich  man  dieselben  verachtete  und  verhöhnte. 

Es  können  jedoch  die  Mittel  innerlich  in  ihrer  directen  Wirkung 
auf  die  erkrankten  Gewebsstellen  überraschende  Erfolge  ergeben  und 
die  Krankheiten  nach  dem  alten  Satze  „Tuto,  jucunde,  dto'^  heilen. 
Solche  immer  wieder  auftauchenden  Erfolge  erhielten  die  Mittel  im  Kuf, 
ohne  dass  man  den  Grund  des  Erfolges  anzugeben  vermochte  und  ohne 
demnach  diesen  zuverlässig  hervorbringen  zu  können.  So  wenig  daher 
mancher  Arzt  von  solchem  Erfolge  selbst  sah,  so  genügte  doch  dies 
Wenige,  und  er  glaubte,  je  mehr  er  zu  solchem  Glauben  neigte  und  auch 
wegen  seines  Rufes  und  Erwerbs  der  Tradition  bedurfte.  Somit  wurden 
solche  Curen  von  den  eifrigen  Aerzten  angestrebt.  Es  war  das  Wunder 
der  Heilthat,  das  man  zu  veiTichten  suchte.  Und  je  mehr  dies  Streben 
i\m  Bewusstsein  kam,  um  so  mehr  verlangte  man  nach  dem  rechten 
and  endlich  nach  dem  specifi sehen  Mittel  und  Verfahren. 

Die  Einverleibung  in  das  Blut,  wenn  auch  nicht  absolut  durch  den 
Magen,  ist  in  derXhat  der  einzige  und  zweckmässige  Weg,  um  geschickt 
zu  den  erkrankten  Zellen  und  Atomen  zu  gelangen.  Nach  der  Analogie 
mit  der  Nahrung  liess  man  die  Mittel  „einnehmen.'^  Auf  diesem  Wege 
geht  vieles  von  denselben  verloren.  Je  weniger  aber  von  ihnen  in's 
Blut  gelangt,  um  so  besser  ist  dieses  Wenige  geeignet,  gerade  die  etkrankte 
Stelle  angemessen  zu  berühren.  Auch  vermittelt  das  Blut  eine  beträcht- 
liche Zotheilung  des  Heilstoffs.  Und  von  Anfang  hielt  man  ja  schon  die 
..üuieren  Curen^'  fOr  die  richtigsten  und  gründlichsten,  zumal  in  ihnen  das 
Mittel  zum  vollen  „Suchen  und  Finden'^  gelange.  Doch  der  wahre  Grund 
tritt  erst  in  der  Cellnlar-  und  Atomentherapie  klar  hervor. 

Indess  der  Glaube  an  das  specifische  Mittel  und  seine  wunder- 
utige  Heilthat  wurde  zu  wenig  durch  den  Erfolg  bestätigt.  Und  hätten 
das  Quecksilber,  die  Ipecacuanha  und  die  China  diesen  Glauben  nicht 
anfrecht  erhalten,  so  hätte  er  unterliegen  müssen.  So  sehr  man  aber 
auch  den  Glauben  aufrecht  erhielt,  so  konnte  man  doch  das  Mittel  nicht 
dienstbar  genug  machen.  Die  Heilkunde  verlor  sich  daher  nicht  nur  im 
Zweifel  an  das  specifische  Mittel,  sondern  sie  verzweifelte  sogar  an  allem 
Curiren  und  wandte  sich  dem  diätetischen  und  abwartenden  Curver- 
fahren  zu. 

Die  Schuld  lag  jedoch  daran,  dass  man  nicht  von  dem  Leben  und 
Schaffen  der  Zellen  und  Atome  ausging.  Von  diesen  konnte  man  nicht 
aosg^en,  so  lange  man  sie  nicht  kannte,  und  seitdem  man  sie  kannte, 
war  man  für  diesen  Schritt  allzusehr  in  dem  gehäuften  dogmatischen  Cur- 


y^rfuhren  befangen,  durch  physikalisches  Experimentiren  al^elenkt  und 
<lorch  die  pathologiache  Anatomie  verblendet.  Und  da  sich  die  Kranken 
kidit  durch  das  Benehmen  des  Arztes  zufrieden  stellm  lassen,  so 
machte  man  es  mit,  wie  es  irgend  ging,  die  Besserung  von  der  Znkanft 
anderer  Wissenschaften  erwartend. 

Kfi  fruchtet  nichts,  gegen  den  Zweifel  der  Aerzte  nnd  g^en  ihr 
Cnrireii  zu  reden.  Wohl  aber  fruchtet  es,  daran  zu  reden,  dass  von  den 
Zell  eil  und  Atomen  das  Kranksein  ausgegangen  ist  nnd  dass  auch  von 
Urnen  die  Genesung  aasgehen  muss,  sie  also  zum  directen  Angriffsponkte 
gemilcht  werden  mflssen,  freilich  nicht  in  einer  gewaltsamen,  sondern  in 
einer  sanften,  geschickten  und  hierzu  besonders  ersonnenen 
Weise.  Und  gelingt  es  demnach,  fOr  die  Curen  an  den  erkrankten 
Gewelistellen  ein  geeignetes  Verfahren  zu  finden,  so  ist  die  knnst- 
mSasige  Heilung  gerettet  nnd  sogar  raßonell  sicher  gestellt,  wie  unvoll- 
kommen die  so  gewonnene  Knust  auch  noch  sein  m&ge.  Es  handelt  sich 
in  der  Ttat  bloss  um  das  —  thatsächlich  und  logisch  —  richtige  Ver- 
fahreu.  Denn  der  Erfolg  kann  ans  verschiedenen  Ursachen,  auch  jenseits 
aller  Möglichkeit  oder  doch  jenseits  der  Uliglichkeit  einer  Zeit  liegen. 
Und  flberdies  fragt  es  sich,  ob  für  alle  Krankheiten  die  direct  helfenden 
Mittel  f^eschaffen  sind  oder  gefunden  werden  kCnnen. 

(iev'iss,  ich  führe  nicht  zu  einem  ungerechtfertigten  Glauben  nnd 
HoiTen.  sandem  ich  unterbreite  nnr  ein  Verfahren,  das  Alle  selbst  als 
das  einzig  mögliclie  auerkenuen  müssen. 

Indesa  ist  es  denn  auch  wahr,  dass  die  Mittel  anf  die  erkrankten 
Zellen  und  Atome  selbst  wirken  nnd  nicht  etwa  auf  deren  gesunde  Um- 
gebung, um  von  dieser  aus  jene  zurNorp  zubringen?  Einem geUhmten 
Nerven  z.  B.  kOnuen  wir  allwdigs  wohl  keinen  heilsamen  Ansbiss  geben. 
hiiige^cn  können  wir  auf  die  benachbarten  Gefässe  desselben  erfolgreich 
wirkeu  und  von  hier  aus  dessen  Bestituirung  erlangen.  Doch  dann 
machen  wir  nnr  eine  Nutritionscnr  mittelst  der  Gefftssfonction  and  nicht 
eine  Cur  zur  Unutimmang  der  ZeUenth&tigkeit.  Gewiss  brftchte  une  gute 
allgemeine  Therapie  ein  heU»es  Licht  in  unseren  Gegenstand.  Diese 
aber  liegt  hier  ganz  aosser  unserem  Plan.  Ich  rede  hier  in  der  Thal 
hauptsächlich  von  den  spedfischen  Umstimmungscoren,  wie  sie  t.  B.  die 
unveränd^t  bald  wieder  ausgeschiedene  China  macht.  Bei  diesen  Coreo 
sind  nher  die  Gewebe  nicht  gelähmt.  Somit  kOnnen  die  Mittel  noch  auf 
sie  wirkea  Auch  kann  man  im  Versuche  eine  Gewebsstelle  zu  einer  ver- 
änderten ThAtigkeit  bestimmen  nnd  daranfletitere  wieder  aufheben.  Somit 
meine  ich,  dass  wir  anf  die  erkrankten  Zellen  selbst  wirken. 

y.ti  diesem  Behnfe  aber  scheint  es  vor  Allem  nßthig,  dass  wir  die 
Beschaffenheit  des  an  den  Zellen  bestehenden  krankhaften Zustandes 
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keimten  und  hieraus  das  richtige  Verfahren  entnähmen.     Indess  jene 
patbologisdie  Beschaffenheit  ist  nns  ganz  unbekannt! 

In  dieser  schwierigen  Lage  aber  giebt  es  fOr  die  Cellulartherapie 
glücklicher  Weise  einen  Ausweg.  Nach  den  eben  angegebenen  Vor- 
studien soll  nämlich  der  geistige  Blick  des  Arztes  auf  diethätigenElemen- 
urtheile,  also  auf  die  Gewebe  und  deren  Zellen  und  Atome,  gerichtet 
sein  und  der  Arzt  soll  alle  Erscheinungen  auf  dieselben  zurückzuführen 
suchen.  Ist  nun  dem  Arzte  diese  Erklärungsrichtung  geläufig,  so  ist  es 
ihm  nicht  schwer,  den  Erscheinuiigen  ein  entsprechendes  Verhalten  der 
Gewebe  parallel  zu  stellen*  Es  wird  dies  sogar  um  so  leichter  sein,  je 
mehr  er  das  Leben  der  Elementargebilde  kennen  gelernt  hat.  Die  richtige 
physiologische  Vorschule  führt  daher  am  gediegensten  in  die  Gellular- 
and  Atomentherapie  ein,  und  mit  dem  Studium  der  Zellen«  und  Atomen- 
lehre  ist  bereits  der  Gang  zum  richtigen  Curver&hren  gesichert.  Die 
Exacerbation  eines  entzündlichen  Leidens  erinnert  uns  denmach  z.  B.  an 
das  üeberfluthen  der  Gefässe  des  Kaninchenohrs,  und  die  Bemission 
erinnert  uns  an  das  Erblassen  dieses  Ohres.  Von  solchem  Vorbilde  gelangen 
wir  auf  feinere  Erscheinungen,  un^  constmirend  machen  wir  von  un» 
längbaren  Thatsachen  aus  uns  Bilder,  wie  die  Gewebe  arbeiten  und 
Erscheinung^i  geben. 

Erfolgreich  ergänzt  die  pathologische  Anatomie  diese  Constructionen, 
und  während  sie  dabei  uns  nicht  mehr  ohne  Noth  ängstigt,  haben  wir 
in  dem  Leben  der  Zelle  erkannt,  welche  unaussprechbar  kleine 
Veränderungen  an  derselben  bereits  stürmische  Erscheinungen  zu  ergeben 
vsmögen. 

unter  kluger  Verwerthung  aer  Zellen*  und  Atomenkenntniss  für  das 
Studium  d^  Symptome  studiren  wir  dann  die  Krankheiten  in  ganz  anderer 
Weise.  Zahnschmerzen  z.  B.  erscheinen  uns  nur  als  Beizungen  der 
GeOssmuakelzellen.  Indem  wir  den  Gharacter  einer  solchen  Reizung  zu 
gewinnen  suchen,  sammeln  wir  die  Symptome  in  Bezug  auf  den  Sitz,  die 
Ausbreitung  und  die  Beschaffenheit  der  Schmerzen,  in  Bezug  auf  die 
Dauer  der  AnfiUle,  die  Zeit  ihres  Eintritts,  die  Weise  und  die  Umstände 
ihres  Beginnens,  Steigen  und  Endigens  etc.  und  bringen  diese  Erscheinungen 
in  Zusammenhang  mit  der  vorhandenen  Hyperämie.  Nach  einer  genügenden 
£riörschnng  von  Fällen  sehen  wir  uns  dann  im  Besitze  von  Krankheits- 
bildem  mit  einer  Symptomatologie  von  nie  geahnter  Ausführlichkeit  und 
unterscheidender  Deutlichkeit  Aus  diesen  Bildern  endlich  gewinnen  wir 
die  verschiedenen  Reizungszustände,  in  welchen  die  Gefässmuskelzellen 
bei  einer  Entzündung  begriffen  sein  können,  und  wir  kOnnen  dieSpecies 
bilden  einer  Entzündung  und  der  ihr  zu  Grunde  liegenden  Zellenreizung. 

Erst    hiermit     studiren    wir    die    specielle    Pathologie    wirklich 
speeielL    Und  das  Resultat  aller  solcher  Studien  ist  die  Gewinnung 


der  wahren  Species  der  Krankheiten  in  ihrem  I-eben,  die  Gewinnung  der 
wichtigen  Symptome  einer  Zellenreizung   oder  eines  gestörten  Atomen- 
verhältnisses. • 
p  Wir  haben  aber  auch  oben  gelehrt,  dass  der  Arzt  die  Arzneien 

prüfen  soll.  Dies  mnss  gleichfalls  in  der  soeben  angebenen  Weise,  aho 
unter  ZurOckfühning  der  Symptome  auf  die  Zellen  und  Atome  geschehen, 
lun  die  Species  der  durch  das  geprüfte  Mittel '  angeregten  Zellen-  und 
AtomenstArung  zu  gewinnen. 

Gesetzt  nun,  dieses  doppelte  Studinm  der  Krankheiten  nnd  der 
Arzneiwirknngen  sei  in  dem  Vorstudium  gründlich  eingeübt  und  werde 
auch  fernerhin  vom  Arzte  gewissenhaft  betrieben,  so  ist  es  ganz  unans- 
bleiblich,  dass  derArzt  Arzneistoffe  findet,  welche  ähnliche  Symptome 
anregen,  als  er  in  Krankheiten  beobachtet  hat.  Es  kann  also  der  Arzt 
Zahnschmerzen  finden,  die  dnrch  kaltes,  in  den  Knnd  genommene!!. 
Wasser  gemindert  oder  gehoben  werden,  und  er  kann  Arzneien  (Pnl- 
satilla)  finden,  bei  deren  Einnehmen  Zahnschmerzen  mit  solcher  Gigen- 
thUmlichkeit  entstehen;  oder  Zahnschmerzen  mit  Eiterbildnng  am  Zahn- 
fleische, und  Arzneien,  hei  deren  Einnehmen  Zahnschmerzen  mit  Eiter- 
bildnng am  Zahnfleische  auftreten.  Ebenso  in  Betreff  des  Nasenblntens. 
Blulspeiens  tind  zahlreichen  anderen  Krankheiten  oder  Krankheitsfolgen. 
Hiermit  stehen  wir  aber  vor  einer  inhaltsvollen  Thatsache: 
Krankheiten  und  Arzneien  ergeben  Erscheinungen,  die  sich 
und  zwar  oft  überraschend  gleichen.  Nichts  jedoch  ist  auf  dem 
Standpunkte  der  Zellen-  nnd  Atomenlehre  natürlicher  als  dieses.  Wenn 
alle  Erscheinungen  in  letzter  Instanz  von  den  Zellen  und  Atomen  an<^ 
gehen,  so  mnss  Alles,  was  auf  den  KCrper  wirkt,  in  letzter  Instanz  die 
Zellen  und  Atome  treffen.  Oh  sie  an  diesen  etwaige  schlummernde  Zu- 
stände anregen?  Allerdings.  Indess  durchaus  nicht  alle  PrQfungssymptome 
beruhen  auf  schlummernden  Krankheiten.  Somit  muas  in  den  Zellen 
auch  eine  andersartige  Disposition  gegeben  sein  oder  entstehen  kCnnen,  so 
dass  die  Arzneien  solche  Symptome  zu  machen  vermögen,  wie  sie  auch 
durch  Krankheitsursachen  veranlasst  werden.  Und  sofern  die  Arznei-, 
wie  die  Krankheitssymptome  von  einem  nnd  demselben  Zellengebilde 
ausgehen,  kOnnen  ja  Beide  leicht  etwas  Gemeinsames  haben.  Von  den 
Zellen  zu  den  Symptomen  nnd  von  den  Symptomen  zu  den  Zellen  bewegen 
wir  uns  immer  auf  denselben  voi^zeichneten  Bahnen. 

§  6.   Der  entdeckende  und  ersinnende  Therapeut. 

Suchen,  entdecken,  finden  und  erfinden,  das  ist  die  Aufgabe  des 
Arztes. 

Gesetzt  nun.  ein  Arzt  macht  die  erwähnte  Beobachtung,  dass  die 
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Arznei-  und  Krankheitss^mptome  Ähnlich  sind  oder  Gemeinsames  haben 
oder  demselben  Eleraentargebilde  entspringen,  nnd  gesetzt,  dass  ihn  die 
Xoth  znm  Heilversuche  treibt  und  er  kein  bewährtes  Mittel  weiss.  Dies 
also  gesetzt,  so  wird  der  entschlossene  Arzt  das  Mittel  ergreifen, 
welches  aaf  dasselbe  Organ,  Gewebe  und  Zellengebiet  wirkt,  welchem 
die  Erankheitssjmptome  entspringen.  Er  wird  mithin  das  Mittel  wählen, 
dessen  Symptome  den  Krankheitssymptoraen  ähnlich  sind.  Denn  was 
aaf  dieselben  Elementartheile  wirkt,  muss  irgend  Aehnlichcs  ergeben. 
Wer  aber  einmal  diesen  kühnen  Schritt  des  selbständigen  Heilversnchs 
gethan  hat,  der  wird  sich  durch  einen  etwa  ungünstigen  Erfolg  nicht 
leicht  einschüchtern  lassen.  Vielleicht  auch  zeigt  sich  trotz  der  ver- 
meintlichen  Verschlimmerung  schon  einige  Besserung,  trotz  der  angeb* 
liehen  Erfolglosigkeit  ist  das  eine  oder  andere  Symptom  schon  geschwunden. 
Der  Arzt  jedoch,  den  wir  hier  schildern,  hat  einen  tiefen  Blick  in  das 
Leben  der  Zelle  oder  in  das  Walten  der  ehemaligen  sogenannten  „Lebens- 
kraff*  gethan,  und  er  weiss  somit  bedacht  vorwärts  zu  schreiten.  Von 
der  etwa  zu  grossen  Dosis  flüchtet  er  schnell  zur  kleineren.  Mithin  hat  er 
^f  seinem  Entdeckungsgange  nichts  zu  fürchten.  Zum  ersten  Male  viel- 
mehr fohlt  er  sich  auf  der  Stufe  des  Genius  und  berufen,  während  und 
weil  Alles  ihn  verlässt,  selbständig  einzugreifen,  —  reif,  frei  und  jetzt 
Herr  in  seiner  Kunst.  Fort  wirft  er  die  Fesseln  der  Schule,  die  gedanken- 
armen Regeln,  die  dem  Kranken  nie  genützt,  die  dem  Arzte  nur  geschadet. 
Beobachtend  und  experimentirend  dringt  er  weiter.  War  ihm  der  Bildungs- 
gang, wie  wir  ihn  vorgezeichnet,  nicht  zu  Theil  geworden,  so  gelangt  er 
selbst  and  sogar  von  den  alterthümlichsten  Ansichten  aus  auf  denselben. 
Denn  es  giebt  hier  keinen  anderen  Weg  fQr  den  wahrhaft  fortdringen- 
den Geist.  Er  beobachtet  daher  die  spontanen  Erscheinungen,  prüft  die 
Arzneien,  studirt  den  Verlauf  der  Krankheit,  ändert  die  Form  des  Mittels, 
ersinnt  bessere  Dosen,  und  siehe,  er  ist  auf  dem  Wege,  den  Keiner  ihm 
gezeigt. 

^Was  auf  dieselben  Zellen  und  Atome  wirkt,  das  beseitigt  auch  die 
Erscheinungen,  die  durch  abnorme  Zustände  eben  dieser  Zellen  und  Atome 
veranlasst  werden,"  —  in  dieser  Fassung  etwa  gestaltet  sich  seine  au- 
sgliche Entdectong.  Aber  bald  erkannte  er,  dass  die  Gabe  des  Mittels 
niehr,  als  er  je  geahnt,  in  Betracht  kommt  Wäre  ihm  die  enorme  Reiz- 
barkeit unbekannt  geblieben,  so  würde  er  gescheitert  sein.  Indess  er  hatte 
dorchsehant,  wie  wenig  es  zur  Aensserung  der  Thätigkeiten  bedarf,  und 
wenn  Andere  es  als  blosse  Phantasieen,  nnr  als  hypochondrische  und  hyste- 
nsche  Zufälle  gelten  Messen,  dass  eine  Wolke  vor  der  Sonne  verstimmend 
^ktondFrösteln  macht,  oder  der  noch  kommende  Schnee  dorch  die  bereits  ihm 
vorangehende  Kälte  und  Feuchtigkeit  Beschwerden  erzeugt,  so  hatte  erdieso 
ii^hnenden  Fingerzeige  verstanden.    Kühn  übersi ringt  er  somit  weit  die 
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Grenzen  der  traditionellen  Dosis  und  hiermit  das  filr  den  Entdecker  nicht 
mehr  existirende  Verbot  dee  Selbstdispensireiu.  Mit  diesem  Sdiritt«  aber 
eröffiiet  öch  vor  ihm  dne  nnüberEehbare  Reihe  von  Entdeckungen,  nnd 
eine  Kette  thra'ftpentischer  Erfindnngen  beginnt.  In  der  Roth  des 
UberwAltigenden  Nenen  hat  er  nttr  die  Sorge,  nch  selbst  Schranken  anza- 
legen.  „Vielldcht  vermag  die  Dosis  Vieles  ganz  allein?"  —  so  fragt  er 
sich,  während  er  Aber  seine  Entdeckungen  in  Bezog  auf  die  Kraft  der 
Dosis  sinnt  Denn  die  kleinere  Dosis,  fUut  er  grubdnd  fort,  ist  wohl  im 
Stande,  erfolgreicher  zu  heilen,  aber  desshalb  nicht  stärker  als  die  grössere 
Dosis,  EOttdem  nnr  angemessener  für  den  obwaltandea  Znstand  der  Zelle 
nnd  dadurch  geschickter,  tauglicher,  wirksamer  und  dabei  minder  leicht 
nachtheilig;  die  Mannigfaltigkeit  der  Dosis  könnte  daher  wohl  Mancherlei 
ersetzen?  Indess  ihm  drängen  sich  ans  der  Praxis  die  hartoäckigai  und 
compUcirten  Zustände  der  Zellen  und  Atome  (oder  der  sogenannten 
„Lebenskraft")  zn  mächtig  iu's  Bewusstsein,  und  die  Begabung  der  ver- 
schiedenen Mittel  steht  zu  klar  in  seinem  Gedächtniss,  um  auf  einen  Irr- 
weg zn  geralhen  und  ans  dem  grossen  Miltelvorrathe  irgend  eines 
abzuweisen. 

Auch  den  leitenden  Gedanken  ÜEisst  er  jetzt  enger:  „was  auf  die- 
selben Zellen  nnd  Atome  wirkt,  das  beseitigt  auch  die  Erscfaeioungeo, 
die  durch  abnorme  Zustände  dieser  selbigen  Zellen  und  Atome  veranlasst 
sind,  sofern  nämlich  die  Sjmptome  des  Mittels  Aehnüchkeit  mit  dem 
Krankheitssymptomen  haben  und  auch  die  Dosis  gntgetroffen  ist".  Wie 
könnte  es  auch  anders  sein?  Denn  die  krankhaft  thätige  Zelle  bedarf  einer 
milden  Bertlhmng.  Mild  aber  ist  das  Verdünnte  und  femer  das  Ver- 
wandte, welches  je  den  bestehmden  Znstand  durch  keine  abweichende 
Beschaffenheit  verletzend  aufrührt,  sondern  die  Molecule  nur  in  der  schon 
vorhandenen  Weise  ihrer  StAmng  antastet. 

Somit  hält  sich  unser  entdeckender  Arzt  an  die  Aehnlichkeit 
und  an  die  kleinen  Gaben.  Dabei  aber  kann  es  nicht  ausbleiben,  dass 
er  die  Nachwirkung,  die  Wiederholung,  Verbindnng  nnd  Anfeinanderfolge 
der  Mittel  in  einerKrankheitstudirt,  sowie  zwischendurch  Scheinarzneigiebt, 
—  lauter  Nenemngen  im  Verhältniss  za  seinem  froheren  V«fahren,  in  wel- 
chem das  Suchen  nnd  Finden  ihm  fremd  war  nnd  er  noch  keinen  Weg 
und  keine  Weise  kannte.  Auch  mag  er  wohl  blosse  ScheinarEnei  geben, 
um  das  abwartende  Verbhren  kennen  zn  leinen.  Doch  durchschaut 
er  letzteres  allzu  schnell,  und  er  kenut  die  Nothwendigkeit  eines  Ein- 
griffs allzugnt 

Aber  das  Mass  dee  Erfolgs  an  dem  gebrechlichen  Menschenleibe  ist 
leider  beschränkt  Die  zn  mächtigen  Ursachen  trotzen  der  Kunst,  und 
der  Kampf  mit  den  chronischen  Krankheiten  erspart  Keinem  die  Ver- 
bitterung.    Klagend  erkennt  unser  Altdeckender  Arzt,  wie  viel  noch  zu 


—    97    — 

forschen  ist.  Dennoch  kann  er  befriedigt  zurückblicken,  and  dankend 
preist  er  sdbst  die  Ungunst  Aller,  die  feindlich  ihm  gegenüber  standen, 
um  ihn  in  seinem  Entdeckongsgange  auf  der  rechten  Bahn  zu  halten. 
Doch  mit  jeder  Stunde  schier,  die  er  noch  fernerhin  wirkt,  ruft  er  aus: 
^  hierher  hat  der  praktische  Arzt  das  Neue  gefunden  und  geführt,  dodi 
als  Mann  des  Volkes  und  des  Erwerbs  giebt  er  gern  der  Wissenschaft 
selse  Errungenschaften  zur  Vollendung  hin 

(Fortsetzung  folgt.) 

VII. 
Kraft  und  einige  ihrer  Beziehungen  zum  Leben,  zur 
Krankheit  und  Arzneiwirkung.*) 

Aofi  dem*  Englischen  des  Dr.  H.  P.  Gatchell  in  Kenoahs,   Wisconsin,   bearbeitet 

von  Dr.  E.  Tietze. 

I. 

Es  steht  fest,  dass  bis  heute  noch  keine  allgemein  gültige  Detinition 
des  Lebens  aufgestellt  worden  ist  Auch  dürfte  der  Beweis  nicht  schwer 
fa]len,das8  alle  derartigen  Definitionen  —  wenigstens  alle  in  systematischen 
Werken  enthaltenen  —  an  radicalen  Fehlem  leiden.  £s  kann  auch  eine 
solche  Definition  ohne  eine  vorhergegangene  Analyse  der  Natur  des  Lebens 
niclit  gegeben  werden  und  dieser  muss  nothwendiger  Weise  die  Kenntniss 
Töii  der  Natur  der  Kräfte  vorausgehen. 

Ich  bin  mir  der  Unmöglichkeit  einer  gründlichen  Abhandlung  über 
Kraft  ohne  eine  ausgedehnte  Bekanntschaft  mit  den  Details  der  Physik 
und  Chemie  wohl  bewusst;  und  es  würde  in  mir  eine  Ait  Dünkel,  der 
meiner  Natur  gänzlich  fremd  ist,  verrathen,  würde  ich  beim  Antritte  mei- 
ner Abhandlung  meinen  Mangel  au  solchen  Einzel-Keimtnisseu  nicht 
äufs  Schmerzlichste  empfinden.  Gleichzeitig  aber  würde  ich  nicht  die 
Kühnheit  haben,  den  Lesern  des  Journals  diesen  Aitikel  vorzulegen,  dttrfte 
ich,  trotz  jenes  Mangels,  nicht  annehmen,  dass  ich  wirklich  Etwas  mitzu- 
theilen  habe,  was  der  Mühe  des  Lesens  werth  ist,  wenigstens  in  den 
Aogen  derer,  die  fähig  sind,  zu  denken.  Es  ist  meine  Ueberzeuguug, 
—  mag  sie  nun  wohl  oder  übel  begründet  sein  —  dass  ich  schon  vor  der 
amerikanischen  Ausgabe  von  (rrove's  meisterhaften  Abhandlungen,  und 
ehe  mir  deren  Existenz  bekannt  war  —  zu  einer  Zeit,  als  ich  das  Thema 
^on  Kraft  in  einer  verschiedenen  Richtung  mit  bedeutend  geringereu 
Kenntnissen  und  viel  wenig  zahlreicherer  Resultate  halber  verfolgte  — 
bei  einigen  Sätzen  anlangte,  die  nicht  nur  wichtig  für  eine  klare  Auf- 
fassung der  Natur  der  Kraft  und  des  Lebens  sind,  sondern  auch  genügen, 
eine  ebenso  klare  Vorstellung  von  dem  letzteren  zu  geben,  als  die  Ar- 


*)  U.  S.  Med.  and  Surg.  Journal  1S69.  1870. 
Interiutionale  Homöopathische  Frpsse. 


—    98    — 

beiten  Grover's  ttber  die  erstere  geliefert  haben.  Und  wenn  ich  hinzu- 
füge, dass  in  einem  oder  z^ei  Pnncten  ich  diese  Sätze  für  vermögend 
halte,  Etwas  zu  einem  richtigeren  Yerständniss  von  Kraft  beizutragen,  als 
seine  Arbeiten  es  gethan  haben,  so  mnss  ich  mir  im  Falle  des  Misslingens 
wohl  den  Vorwurf  unklarer  Ansichten  oder  unbescheidenen  Selbstver- 
trauens gefallen  lassen.  Doch,  wie  wenig  bewandert  ich  auch  in  den  Ein- 
zelheiten der  Physik  und  Chemie  sein  mag,  so  kann  man  mich  doch  wohl 
aus  diesem  Grunde  gerechter  Weise  nicht  der  Unbescheidenheit  zeihen, 
falls  ich  mich  auf  den  kleinen  Kreis  von  Thatsachen  und  Grundgesetzen 
beschränke,  mit  denen  ich  mich  wenigstens  annähernd  bekannt  wähne. 

Um  eine  richtige  Idee  von  Kraft  zu  gewinnen,  ist  es  nothwendig, 
zuerst  über  die  Materie  selbst  zu  verhandeln.  Wir  kennen  die  Materie 
nur  aus  ihren  Phaenomenen.  Das  Wort  Phänomen  bezeichnet  Erscheinung. 
Wo  immer  sich  nun  Erscheinungen  zeigen,  da  muss  nothwendiger  Weise 
auch  eine  Wesenheit  existiren,  die  erscheint.  Und  wie  wenig  wir  auch 
immerhin  von  dieser  Wesenheit  ihrer  Essenz  nach  wissen  mögen,  so 
müssen  wir  doch  nichtsdestoweniger  schliessen,  dass  sie  existire;  müssen 
femer  auch  die  verschiedenen  Arten  derselben,  je  nach  ihren  respectiven 
Erscheinungs-Gruppen,  eintheilen.  Damit  übereinstimmend,  nehmen  die 
Chemiker  fünfundsechzig  und  mehr  verschiedene  Arten  von  stofflichen 
Substanzen  an.  Diese  verschiedenen  Arten  sind  von  ihnen,  was  deren 
letzte  Zusammensetzung  betrifft,  auf  unvergängliche  und  untheilbare 
Theilchen  —  Atome  —  zurückgeführt  worden.  Jedes  dieser  Atome  ist 
mit  Kraft  ausgerüstet.  Newton  wenigstens  betrachtete  dies  als  einen  un- 
vermeidlichen Schluss  aus  beobachteten  Erscheinungen,  ein  Schlnss,  der 
auch  von  den  Physikern  als  richtig  anerkannt  whrd.  Jedoch  zum  Beweise, 
dass  Kraft  ein  universelles  Attribut  der  Materie  ist,  brauchen  wir  nicht 
einmal  zu  Newton*s  grossartiger  Generalisation  Betreffs  der  Schwerkraft 
unsere  Zuflucht  zu  nehmen,  denn  der  Beweis  liegt  schon  in  derjenigen 
Eigenschaft  der  Materie,  die  mit  dem  Namen  der  Uüdurchdringlichkeit 
bezeichnet  wird,  da,  vermöge  dieser  Begabung,  ein  jedes  Atom  fähig  ist, 
jedes  andere  von  dem  eingenommenen  Baume  auszuschliessen.  Kraft, 
weil  inwohnend,  ist  absolut,  und  eben  so  unveränderlich,  als  die  Atome 
selbst,  deren  Mitgift  sie  ist. 

Die  Unveränderlichkeit  der  Atome  und  Atomkraft  kann  man  er- 
läutern, wenn  man  ein  Sauerstoff-Atom  durch  eine  Beihe  möglicher  Ver- 
bindungswechsel verfolgt.  Heute  ein  Bestandtheil  der  Atmosphäre,  iß 
welcher  es  lose  herumschwimmt  und  in  seiner  unvergleichlichen  Gier  be- 
reit ist  fast  alles  Bestehende  an  sich  zu  reissen,  kann  es  morgen,  vom 
Menschen  oder  Thiere  eingeathmet,  in  der  Znsanmiensetzung  eines  Koh- 
lensäure-Moleculs  seinen  Antheil  haben.  Dieses  Molecul,  nachdem  ^ 
Theil  genonmien  hat  an  der  Zusanunensetzung  einer  Pflanze,  kann  zof 
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Nahrung  der  thierischen  Zelle  dienen,  aas  welcher  es,  durch  Zersetzung 
T^trieben,  in  die  atmosphärische  Luft  entweichen  kann,  um  von  einem 
Pflanzenblatte  aufgesogen  zu  werden,  und  um  von  hier  wieder,  durch  die 
Einwirkung  des  Sonnenstrahls  zerlegt,  und  seinen  Sauerstoff  abgebend,  zu 
meiner  fimheren  Lnftheimath  zurtLckzukehren. 

Die  Grandeigenschaften  des  Sauerstoffs  waren  in  den  verschiedenen 
Verbindnngswechseln  zu  einem  gewissen  Grade  verwischt  und  verdeckt, 
and  wäre  nicht  die  Wissenschaft  allen  seinen  Wanderungen  mit  wachsamem 
Auge  gefolgt,  so  würde  die  Vermuthung  nicht  haben  aufkommen  können, 
dass  dasselbe  unzerstörbare  Element  mit  denselben  unvergänglichen  Eigen- 
schaften in  all  den  verschiedenen  Formen,  in  die  es  eingetreten  war,  sowie 
bei  all  den  verschiedenen  Erscheinungsgruppen,  zu  welchen  es  beigetragen 
hatte,  betheiligt  gewesen  sei.  Aber  jetzt  hat  es  seinen  !^latz  wieder  in  der 
Atmosphäre  eingenommen  als  dasselbe  identische  Element,  das  es  beim 
Verlassen  derselben  war.  Nach  seinem  Entweichen  aus  der  Verbindung^ 
während  es  sich  im  nascent^n  Zustande  befindet,  zeigt  es  zwar  eine  mäch- 
tigere Affinität  —  vielleicht  in  Folge  elektrischer  Reizung,  abhängig  von 
den  durch  die  Zersetzung  bedingten  molecularen  Veränderungen  —  jedoch 
wieder  an  die  Atmosphäre  zurückgegeben,  unterscheidet  es  sich  in  keiner 
Weise  von  einem  Bruder-Atome,  das  sich  seit  unzähligen  Jahrhunderten 
an  der  Oberfläche  des  Luftmeeres  befunden  hat.  Es  Ist  gerade  in  Folge 
dieses  b^timmten,  unwandelbaren  Characters  seiner  zusammengehäuften 
Atome,  dass  das  Weitall  einen  stetigen  Zustand  besitzt.  Ohne  diesen 
Character  der  constitnii'cnden  Atome  würden  alle  Körper  in  einem  Zu- 
stande unaufhörlichen  Fluthens  sein,  und  Niemand  würde  von  einem 
Augenblicke  zum  andern  auf  das  Weltall  rechnen  können. 

Da  jedes  Atom  mit  einer  Kraft,  als  einer  Zugabe,  ohne  welche  es 
nicht  Materie  wäre,  ausgerüstet  ist,  so  ist  es  ersichtlich,  dass  jedes  Atom 
seine  Kraft  als  Beisteuer  für  jedwede  Form  mit  sich  bringt,  in  deren  Zu- 
sammensetzung es  eintritt  und  folglich,  dass  es  ein  Kraft-Element  jener 
Form  ausmacht. 

Alle  einem  Körper  angehörende  Kraft  kann  daher  nur  die  Summe 
der  Kräfte  seiner  ihn  bildenden  Atome  sein.  Wenn  wir  in  irgend  einer 
Verbindung  oder  Mischung  ein  Kalk-Atom  für  ein  Magnesia-Atom,  oder 
umgekehrt,  setzen,  so  wird  die  Verbindung  oder  Mischung  bis  zu  dem 
Grade  auch  rücksichtlich  ihrer  Kraft  verändert.  Sie  ist  in  dieser  Hinsicht,  so 
gnt  als  in  ihrer  Znsammensetzung,  nicht  länger  mit  dem  identisch,  was 
sie  früher  war.  Ihre  Eigenschaften  sind  physikalisch  und  chemisch  ver- 
ändert Und  dies  gilt  von  allen  Atom-Veränderungen,  in  allen  nur  mög- 
liehen Verbindungen  und  Mischungen.  Wir  können  nicht  ein  einziges 
Atom  ohne  eine  entsprechende  Aenderung  in  der  Kraftäusserung  des 

Kl^rp^^  ändern,  und  da  Kraftäusserung  nichts  Anderes  ist,  als  Aeusserung 

7* 
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des  KraftvermCgens,  so  siud  Atome  and  Kraft&ussenu^  nmertreimliGh. 
Es  ist  daher  klar,  dass  Kraftfiosserung  nur  ein  Resultat  der  Wirkmig  der 
Materie  auf  die  Matnie  ist,  kurz,  dass  Eraftflnssernng  nichts  ist,  ala  Ma- 
terie in  Th&tigkeit.  Soviel  wissen  wir  mit  Sicherheit  hinsichtlich  der 
Kraftftnssening;  jede  andere  Ansicht  ist  reine  Specnlation.  Kraftver- 
mGgen  ist  ein  Attribut  der  Uaterie,  ein  Theil  ihrer  Existenz.  Die  Wir- 
kung dieses  Kraftvemiftgens,  wenn  es  von  einem  KOrper  anf  einen  andern 
■ftoageabt  wird  —  ist  Kraftänssening. 

Es  folgt  ans  diesen  Pr&missen,  dass,  während  das  KraftvermOgeu  in- 
wohnend  und  absolnt,  die  Kraftänssenrng  relativ  nnd  bedingt  ist  Wäh- 
rend wir  das  EraftvermOgen  des  Sauerstoff-Atoms  in  den  verschiedenen 
eingegangenen  Verbindungen  weder  vermehrt  noch  vermindert  gefonden 
haben,  so  war  doch  seine  Gier,  Verbindungen  einzugehen,  bedeutend  ver- 
indert  im  Verhftltniss  dieser  Verbindungen.  Und  dasselbe  gilt  von  allen 
Atomen  in  allen  nur  möglichen  Beziehungen  wshrend  deren  Existenz, 
üitronensänre  vermag  Magnesia  zu  nentrali^en.  Aber  sie  äussert  keine 
Einwirkung  auf  die  Magnesia,  so  lange  sie  nicht  zu  derselben  in  das 
Verhältniss  der  nnwahmehmhu:eu  Entfernung  gebracht  worden  ist.  Noch 
kann  sie,  in  dieses  Verhältniss  gebracht,  die  Neniralisirung  derselben  be- 
wirken, ausgenommen  bei  vorhandener  Feuchtigkeit,  welche  die  zu  einer 
neuen  Verbindung  ihrer  Molecnle  nothwendige  Beweglichkeit  hervorzu- 
rufen im  Stande  ist.  Es  kann  daher  nicht  gesagt  werden,  dass  Citronen- 
sSure  und  M^nesia  absolnt  —  sich  verbindende  Kraftäusserung  besitzen. 
Diese  hängt  von  der  Ann&herung  nnd  Beweglichkeit  ab,  anderer  Be- 
dingungen, die  aafgefubrt  werden  konnten,  mcht  zu  gedenken. ,  Die  Eraft- 
änssemng  existirt  nicht,  ohne  dass  die  Bedingungen  erfüllt  sind.  Sie  ist 
daher  relativ,  nicht  absolut. 

Aber  was  immer  die  nothwendigen  Bedii^ungen  fUr  irgend  eine  be- 
liebige Manifestation  von  Kraftänsserung  sein  mögen,  so  ist  es  doch  hin- 
länglich erwiesen,  dass  die  Kraftänsserong  aller  und  jeder  Körper  nur  die 
Summe  der  Kraftäussernngen  der  verschiedenen  Atome  ist,  welche  eine 
Verbindung  eingehen;  Schwefeleänre  zeigt  ihre  Eraftäusserung  einzig  und 
alleiu  vermöge  des  Schwefels  nnd  Sauerstoffs,  die  in  ihr  enthalten  sind. 
Verringern  wü-  z.  B.  die  Sanerstoff-Atome,  so  wird  sofort  eine  Veränderung 
der  Kraft- Aeusserung  wahrnehmbar.  Und  so  gross  auch  der  Unterschied 
zwischen  dem  milden  Gyps,  ätzenden  Kalke  und  der  corrodirenden 
Schwefelsänre  ist,  so  besteht  derselbe  doch  nur  in  Folge  des  Vermögens 
dieser  zwei  Substanzen,  ihre  gegenseitigen  Manifestationen  der  Eraft- 
äusserung zn  ändern.  Kraft  dieses  wechselseitig  verändernden  Einflusses 
hört  jede  dieser  Substanzen  anf,  das  menschliche  Fleisch  zn  zerstören. 
Die  Eraftäusserung  des  Gypses  wird  jedoch  um  nichts  weniger  durch 
dessen  ihn  zusammensetzende  Atome  bedingt. 
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Atom-Kraftaasserung  kann  sich  zeigen  in  der  Hervorrufung  von 
Ruhe,  —  Stasis  —  oder  Bewegung,  von  denen  die  letzte  in  der  kataly* 
tischen,  die  erste  in  der  cheiliischen  Thätigkeit  veranschaulicht  wird.  Je- 
doch in  der  ersten  wie  in  der  letzten  wird  zuerst  Bewegung  erzengt;  die 
in  dem  orsteren  Falle  so  lange  andauert,  bis  die  Molecule  in  ihre  neue 
Anordnung  gebracht  worden  sind,  worauf  dann  di^elbe  Eraftausserung, 
die  die  Bewegung  erzeugte,  auch  die  Ruhe  unterhält,  wie  z.  B. 
beim  Fallen  eines  Steines  dieselbe  Kraftäusserung,  die  ihn  zu  Boden 
bringt,  ihn  dort  auch  festhält.  Gewisse  Manifestationen  der  Eraft- 
ausserung in  der  Erzeugung  von  Bewegung  sind,  je  nach  den 
erfolgenden  Bewegungen,  benannt  worden;  so  werden  Licht,  Wärme 
imd  Elektricität  als  Arten  der  B^w^ung  bezeichnet.  Aber  was  immer 
aoch  die  Art  der  Aeusserung  und  der  gegebene  Name  sein  mOgen,  so 
bleibt  es  in  jedem  Falle  doch  ebenso  ausgemacht,  dass  Eraftausserung 
veiter  nichts  ist,  als  Wirkung  eines  Eörpers  auf  den  andern.  Wo  immer 
dieselben  Elemente  unter  denläelben  Bedingungen  bestehen,  da  giebt  es 
auch  dieselben  Manifestationen  der  Eraftäusserungen. 

Wenn  allotropische  Formen  und  isomerische  Verbindungen  eine  Ver- 
schiedenheit der  Eraftausserung  verrathen,  so  geschieht  dies  nur  aus  dem 
Grunde,  dass  Verschiedenheit  der  Anordnung  Verschiedenheit  des  Zu- 
ztandes  bedingt.  Im  Augenblicke  aber,  in  welchem  wir  die  Atome  — 
oderMoleculanordnung  —  ändern,  verändern  wir  auch  gleichzeitig  deren  Be- 
ziehungen und  nothwendiger  Weise  deren  Wechselwirkung  und  Aggregat- 
Einilass.  Und  wir  können  das  Ganze  in  dem  Satze  zusammenfassen,  dass 
unter  Modification  polarer  Anordnung  die  Aggregat-Eraftäusserungen 
eines  Eörpers  der  Summe  der  Eraftäusserungen  der  ihn  bildenden  Atome 
aeqaivalent  sind. 

Was  in  dieser  Hinsicht  von  den  anorganischen  Eörpern  gilt,  gilt 
ebenfalls  von  den  organischen.  Wir  haben  gesehen,  dass  das  Sauerstoff- 
Atom  mit  unverändertem  Eraftvei'mögen  zu  seiner  organischen  Quelle  zu- 
rückkehrte. Es  war  nach  beendigten  Wanderungen  in  jeder  Hinsicht 
identisch  mit  dem,  was  es  wai*,  ehe  es  dieselben  antrat.  Welche  Eraft- 
äo^erung  es  auch  besass,  muss  es  nothwendiger  Weise  fortgefahren  haben, 
in  den  verschiedenen  organischen  Eörpern,  in  die  es  eintrat,  zu  zeigen, 
gerade  so,  als  wie  es  ein  Atom  der  Atmosphäre  war;  indem  nur  die  Art 
and  Weise  der  Manifestation  durch  die  bestehenden  Beziehungen  sich 
^a-änderte,  wie  die  Richtungslinie,  in  welcher  ein  Eörper  vermittelst 
i^end  einer  oder  mehrerer  Eräfte  fortbewegt  Mird,  durch  das  Hinzu- 
kommen einer  neuen,  in  einem  verschiedenen  Winkel  wirkenden  Eraft 
geändert  wird.  Wir  sehen,  dass  in  der  organischen  wie  in  der  anor- 
ganischen Welt  die  geringste  Abweichung  in  der  Zusammenstellung  und 
Anordnung  der  Atome  eine    entsprechende   Aenderung  in    der  Eraft- 
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änsseruMg  hervorruft.  Chondrin  nnd  Gelatin  sind  beides  stickstoffhaltige 
Verbindungen,  die  nur  wenig  in  ihrer  Atom-Zustammenstellung  von  ein- 
ander abweichen,  aber  einen  entsprechende^  Unterschied  in  ihren  physi- 
kalischen Eigenschaften  und  physiologischen  Beziehungen  besitzen.  £i- 
weiss  und  Syntonin  sind  identisch  in  ihrer  Atom-Zustammenstellung,  und 
unterscheiden  sich  nur  in  ihrer  Atom- Anordnung.  Und  überall  durch  die 
ganze  organische  Welt  treten  physikalische  und  physiologische  Aenderungen 
auf,  je  nach  den  Veränderungen  in  der  Zusammenstellung  und  Anordnung 
der  Atome. 

Dass  die  Kraftäusserungen  organischer  Körper  eigenthümlich  sind, 
kommt  von  der  Eigenthümlichkeit  der  Zusammensetzung  her.  Diese  Körper 
sind  mehr  complexer  Natur  und,  wo  immer  vitale  Vorgänge  sich  zeigen, 
mit  Feuchtigkeit  gesättigt,  deswegen  in  einem  Zustande  der  Beweglichkeit, 
der  günstig  ist  für  chemische  oder  aiidere  Atom-  oder  Molecular-Be- 
wegungen,  die  wiederum  eine  beständige  Erzeugung  calorischer,  elektrischer 
und  anderer  Kraftäusserungen,  welche  in  der  complicirtesten  Weise  agiren 
und  reagiren,  einschliessen.  Hierzu  kommt,  dass,  wo  immer  vitale  Pro- 
cesse  ihren  Vorgang  nehmen,  jederzeit  Stickstoff  gegenwärtig  ist,  jenes 
merkwürdige  Element,  das  einer  so  wunderbaren  Manifestation  von  Kraft- 
äusserung  fähig  ist,  und  welches  den  Verbindungen,  die  es  eingeht,  eine 
so  grosse  Wandelbarkeit  verleiht. 

Die  Existenz  eines  organischen  Körpers  vorausgesetzt,  macht  es  keine 
Schwierigkeiten,  alle  seine  Kraftäusserungen  auf  die  in  seiner  Zusammen- 
setzung vereinigten  Atome  zurückzuführen.  Und  es  ist  bemerkenswerth, 
dass  jeder  Fortschritt  in  der  Wissenschaft  der  Physiologie  sich  in  dieser 
Kichtung  äussert,  indem  jeder  Tag  dem  Reiche  des  Bäthselhaften  etwas 
entreisst,  und  es  auf  die  Manifestation  der  Kraftausserung  der  Atome  zu- 
rückführt. Die  organische  Chemie  steht  im  Begriffe,  sich  in  baldiger 
Kürze  gleich  umfänglich  mit  der  Physiologie  zu  entwickeln. 

Daher  nun  deiinire  ich  das  Leben  eines  jeden  Körpers,  essentiell, 
als  die  Summe  der  Kraftvermögen  der  verschiedenen  Atome,  die  sich  zu 
einem  Körper  vereinigen;  —  phänomeneil,  als  die  Summe  der  Mani- 
festationen der  Atom-Kraftäusserungen  eines  Körpers,  beschränkt  in  ihren 
Erscheinungen  durch  die  Eigenthümlichkeiten  der  Zusammensetzung  und 
Anordnung,  oder,  indem  ich  die  Bezeichnung  auf  die  gegenwärtig  beliebte 
Art  Licht,  Wärme  und  Elektricitat  zu  definiren,  zurückführe,  als  eine 
Art  Molecular-Bewegung  eines  organischen  Körpers,  welche,  um  es  zu 
wiederholen,  im  Verhältniss  zu  seiner  Zusammensetzung  und  Structur  steht. 


—    103    — 

IL 
Grenzen  meines  Vorhabens. 

Ich  will  nun,  da  ich  die  Natur  der  Kraft  erörtert  habe,  die  aus  der 
Entwickelung  der  sogenannten  vitalen  Kräfte  hervorgehenden  Zustände 
erläutern;  jedoch  nur  soweit  sie  auf  die  im  Organismus  bestehenden  Be- 
zog haben. 

Kraft  ist  entweder  statisch,  nach  Buhe  strebend,  oderkiuesisch, 
Bewegung  erzielend.  In  Folge  dessen,  was  die  Physiker  Trägheit  nennen, 
streben,  vermittelst  des  Gleichgewichts  der  Kräfte,  alle  Körper  nach  dem 
Zustande  der  Ruhe.  Irgend  eine  störende  Ursache  ist  daher  zur  Erzeugung 
der  Bewegung  nothwendig.  Für  dieErde  ist  die  Sonne  die  störende  Ursache. 
Obschon  dreiundneunzigMillionenenglischeMeilenvon  jener  entfernt,  erzeugt 
ae  doch  während  des  kurzen  Zeitraums  von  acht  Minuten  vermittelst  des 
sich  zwischen  beiden  befindlichen  Aethers,  Wellenbewegungen,  von  denen 
alle  Thätigkeit  auf  unserer  Erdoberfläche  abhängt.  Ohne  Sonnenstrahl 
würde  die  Erde  leb-  und  lautlos  durch  den  Weltraum  kreisen.  Gänzliche 
Verödung,  absoluter  Tod  würde  auf  ihrer  Oberfläche  herrschen,  jedes 
Atom  festgehalten  und  gebannt  durch  die  Gewalt  unerbittlicher  Kälte. 

Irgend  eine  frühere  Ursache  ist  aber  wiederum  thätig,  um  Bewegung 
Id  den  die  Sonne  constituirenden  Elementen  zu  erzeugen,  die  jene  mäch- 
tige Hitze  hervorbringt,  welche  die  Entstehunpursache  aller  Bewegungen 
auf  der  Erde  und  in  unserem  ganzen  Sonnensystem  ist.  Und  auf  diese 
Weise  könnte  jener  Kette  von  Ursache-Wirkung  entlang,  in  welcher  jede 
Wirkung  wieder  zur  Ursache  des  nächsten  Gliedes  wird,  ein  mit  All- 
wissenheit Begabter  bis  in's  Unendliche  zurückgehen. 

Diese  Gabe  nicht  besitzend,  will  ich  die  endlose  Kette  nicht  zu  ver- 
folgen und  nicht  einmal  die  productiven  Beziehungen  des  Sonnenstrahls 
zu  erörtern  suchen.  Ich  stelle  mir  die  weniger  ehrgeizige  Aufgabe,  die  in 
dem  Organismus  bestehenden  Lebensbedingungen  zu  besprechen  und  be- 
sonders durch  Gewinnung  eines  Grundgesetzes  der  Lebensthätigkeit  die 
Physiologie,  die  bisher  grösstentheils  nur  eine  Beihe  ziemlich  lose  verbun- 
dener Kapitel  ausmacht,  zu  jenem  harmonischen  Verhalten  zurückzuführen, 
welches  die  Chemie  seit  der  Aufstellung  des  Gesetzes  der  feststehenden 
Zahlenverhältnisse  gekennzeichnet  hat. 

Verschiedenartigkeit. 

Gäbe  es  nur  eine  Art  Element  mit  der  daraus  folgenden  Gleichheit 
der  Kraft,  so  wQrde  die  Welt  keine  Mannigfaltigkeit  der  Formen  und  Er- 
scheinungen aufweisen.  Absolute  Einförmigkeit  wüi*de  durch  den  ganzen, 
onbegrenzten  Weltraum  herrschen.  Verschiedenartigkeit  ist  ein  noth- 
wendiges  Kesnitat  der  elementaren  Mannigfaltigkeit.  In  der  Sonne  selbst, 
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wo,  weiin  irgend  wo  unter  dem  Einflösse  einer  intensiven,  Alles  durch- 
dringenden und  Alles  zersetzenden  Hitze,  vollst&ndige  Homogenität  statt- 
haben müsste  und  wo  das  zweifelsohne  der  Fall  sein  würde,  gäbe  es  bloss 
eine  Art  Materie,  besteht  bekanntermassen  Yerschiedenartigkeit,  and  die 
einzelnen  Metalle  können  dort  wie  auf  unserer  kälteren  Erde  von  einander 
unterschieden  werden. 

Gäbe  es  aber  auf  der  anderen  Seite  keine  gemeinsamen  Kräfte,  so 
würde  die  Verschiedenheit  der  Substanzen  in  Folge  all  der  möglichen 
Verbindungen  von  fünfunsechzig  Elementen  so  gross  sein,  dass  der  mensch- 
liche Geist  sie  nie  bemeistem  könnte.  Aber  während  die  verschiedenen 
Stoffarten  specifische  Eigenschaften  besitzen  und  so  Mannigfaltig- 
keit in  das  Weltall  bringen,  haben  sie  auch  gemeinsame  Eigen- 
schaften, die  Einförmigkeit  hervorrufen.  Es  giebt  vier  Arten  der 
Kraft,  die  allen  der  Erde  angehörigen  Materien  gemeinsam  sind.  Sie 
sind:  Licht,  Wärme,  Elektricität  und  Magnetismus.  Keine  einzige  Mole- 
cular-Bewegung  geht  vor  sich  ohne  eine  grössere  oder  geringere  Störung 
dieser  einzelnen  Kräfte,  und  einfache  Reibung  ist  schon  im  Stande,  sie 
bis  zu  einer  den  menschlichen  Sinnen  zugänglichen  Weise  zu  entwickeln. 
Anderseits  hat  jede  Element-Art  ihre  eigenthümliche  Art  und  Weise  der 
Kraftäusserung,  die  sie  von  allen  anderen  Arten  der  Materie  unterscheidet. 
Dass  dem  so  sei,  erhellt  daraus,  dass  nur  auf  diese  Weise  Gold  oder 
Blei,  Sauerstoff  oder  Wasserstoff  erkannt  werden  können.  Wären  sie  in 
ihrem  Einflüsse  auf  die  Materie  dieselben,  so  würden  sie  auch  deniselben 
Eindruck  auf  das  menschliche  Gehirn  äussern,  und  alle  Substanzen  wGr* 
den  uns  gleich  erscheinen.  Sicherlich,  wenn  ihre  Eigenschaften  gleich 
wären,  würden  auch  die  Substanzen  selbst  gleich  sein. 

Die  aus  specifischen  Elementen  und  specifischen  Kräften  hervor- 
gehende Verschiedenheit  zeigt  sich  im  Dasein  organischer  und  anorga- 
nischer Formen  und  Bildungen,^  von  denen  die  letzteren  unter  Zubehör 
zahlreicher  Unterabtheilungen  und  fast  unzähliger  Individuen,  in 
amorphe  und  krystallinische,  die  ersteren  in  pflanzliche  und  thierische, 
eingetheilt  werden.  Es  ist  gerade  in  Folge  der  verschiedenen  Elemente 
und  Kräfte,  dass  Abtheilungen  bestehen.  Es  ist  der  gemeinsamen  Ele- 
mente und  fijTäfte  zu  Folge,  dass  eine  Klassen-Eintheilung  möglich  ist 
Und  diesen  zwei  Gesetzen,  dass  Körper  einander  im  Verhältniss  der  Aehn- 
lichkeit  der  Zusammensetzung  und  Structur  ähnlich  sind  und  im  Verhält- 
niss der  Unähnlichkeit  der  Zusammensetzung  und  Structur  von  einander 
abweichen,  begegnen  wir  in  der  ganzen  Natur. 

Organisation  und  Leben. 

Zusammensetzung  und  Structur  unterscheiden  das  Organische  vom 
Anorganischen,  indem  die  drei  basischen  Elemente:  Kohlenstoff,  Wasser- 
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Stoff  und  Sauerstoff  eine  im  Reiche  der  Mineralien  anbekannte  Yerbin- 
dong  darstellen.  Sie  sind  die  Bildner  des  Organischen  —  des  Orga- 
nogen  —  ohne  welche  keine  Organisation  bestehen  kann,  und  ihre  Yer- 
bindnng  ist  für  die  organische  Natur  absolut  festgestellt.  Aus  diesen  drei 
Bildnern  des  Organischen  ist  der  grösste  Massentheil  der  Pflanzenwelt 
zusammengesetzt  und  sie  reichen  vollkommen  für  die  Vollendung  d^r  or- 
ganischen Stmctur  und  Form  aus. 

Wo  aber  vitale  Processe  vor  sich  gehen,  da  ist  immer  ein  anderes, 
merkwürdiges  £lement  mit  dem  Organogen  zugleich  vorhanden,  und  da 
das  Thier  in  jedem  einzelnen  Punkte  lebt,  so  ist  es  ein  allgemeiner  Be- 
gleiter des  thierischen  Organismus.  Da  die  meisten  Pflanzen  hingegen 
irar  theilw«ise  leben,  so  ist  es  über  ihre  Organismen  in  m^r  haushäl- 
tenscher  Weise  vertheilt  Dieses  Element  nun  ist  der  Stickstoff,  der  als 
Tbeü-Bestandtheil  der  organischen  Natur  eine  Beziehung  zum  Leben  hat, 
die  ähnlich  derjenigen  ist,  welche  die  Bildner  des  Organischen  zur  Orga- 
n^ation  besitzen.  Es  kann  daher  passender  Weise  der  Lebensbildner 
—  Bio  gen  —  genannt  werden. 

Und  es  ist  in  der  That  eine  bemerkenswerthe  lUusiration  der  Spar- 
samkeit der  Natur  im  Verbrauche  dieses  kostbarsten  der  Elemente,  dass 
sobald  das  Leben  das  Kernholz  des  Baumes  verlässt,  der  stickstoffhaltige 
Zellenbeleg  vorwärts  geschoben  wird,  theils  um  die  vitale  Thätigkeit  in 
den  jungen  und  wachsehden  Theilen  zu  vermitteln;  theils  um  ihn  im 
Samen  zum  Zwecke  der  Artentwickelung  aufzuhäufen,  oder  endlich  zur 
Erhaltung  des  thierischen  Lebens  zu  verwenden.  Dies  ist  angesichts  des 
nnsereErde  umgebenden,  vierzig  (engl.)  Meilen  tiefen  Stickstoff-Meeres  ein 
anfallendes  Bestreben  der  Natur.  Aber  die  Pflanze  kann  im  Allgemeinen, 
wenn  überhaupt,  keinen  directen  Nutzen  aus  dieser  reichen  Quelle  für  sich 
ziehen,  sondern  sie  ist,  was  ihre  stickstoffhaltige  Nahrung  anbelangt,  auf 
die  in  der  Zusammensetzung  des  Ammoniak  enthaltene  Quantität  dieses 
Elements  angewiesen,  welche  nur  einen  winzig  kleinen  Verhältnisstheil 
dieses  ungeheuren  Atmosphäre-Meeres  ausmacht. 

Die  grosse  Wichtigkeit  des  Stickstoffes  kommt  möglicher  Weise  auf 
Rechnung  ^iner  dreifachen  Beziehung.  Er  befördert  in  einem  ausseror- 
dentlichem Grade  die  Wandelbarkeit  der  Substanzen,  in  welchen  er  als 
Bestandtheil  auftritt,  und  ist  deswegen  der  unaufhörlichen  Bewegung  und 
dem  rastlosen  Wechsel,  welche  die  eine  unentbehrliche  Bedingung  des 
Lebens  ausmachen,  ungemein  günstig.  Aber  er  fördert  nicht  nur  die 
Wandelbarkeit  derjenigen  Verbindungen,  in  denen  er  auftritt,  sondern  ist 
auch  ein  sehr  wichtiges  katalytisches  Werkzeug,  das  gleichartige  Be- 
wegungen in  Wasserstoff-Kohlenstoff-Verbindungen  hervorruft;  wie  z.  B. 
in  den  Keimvorgängen  im  Boden,  oder  in  denen  der  Malzbereitung  und 
Gährung.    Kein  anderes  Element  ist  femer  mit   so  wunderbarer  Kraft 
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ausgerüstet.  Schiesspulver,  Sprengöl  und  Chlor-Stickstoff,  von  denen  die 
letztere  Substanz  in  einigen  Granen  fast  die  Gewalt  des  Donnerkeils  be* 
herbergt,  sind  bekannte  Illustrationen  der  furchtbaren  Kraftäusserung,  die 
es  der  Materie  mittheilt. 

Zu  diesen  vier  Elementen,  drei  organischen  und  einem  vitalen, 
kommen  noch  zwölf  andere  hinzu,  um  als  Bedingungen  und  Ursachen 
der  Yerschiedenartigkeit  und  als  Factoren  in  der  Erzeugung  der  verschie» 
denen  Structuren,  sowie  in  dem  Zustandebringen  der  verschiedenen  Vor- 
gänge, die  einen  Körper  oder  Körpertheil  von  dem  andern  unterscheiden, 
zu  wirken.  Aber  welch  complexer  und  mannigfacher  Natur  der  mensch- 
liche Körper,  die  Krone  der  organischen  Schöpfung  auch  ist,  so  ist  doch 
der  emsigste  Anatom  nicht  im  Stande,  darin,  wie  im  Pflanzenorganismus 
auch,  mehr  als  drei  primäre  Structurformen  zu  entdecken.  Diese  sind 
Körnchen,  Zellen  und  Fasern.  Aus  diesen  sind  alle  Organe  und  Gewebe 
zusammengesetzt  und  können  vermittelst  derselben,  zur  grossen  Verein- 
fachung der  gebräuchlichen,  unbeholfenen  Tabellen,  eingetheilt  werden. 
Jedoch  kann  man  mit  Recht  die  Frage  aufwerfen,  ob  der  Schärfe  der 
Definition  zu  Liebe,  die  Körnchen  nicht  als  die  einzige  primäre  Foim  an- 
gesehen werden  sollten,  da  sie  augenscheinlich  die  erforderlichen  vorher- 
gehenden Bedingungen  für  das  Bestehen  aller  anderen  Theile  einschlieasen. 
Und  als  solche  habe  ich  mich  auch  in  der  That  gewöhnt,  sie  in  meinen 
Lehrvorträgen  zu  behandeln. 

(Schluss  folgt.) 

VIIL 
Epidemiologie. 

Von  Dr.  Fischer  in  Weingarten. 
(Fortsetzung.) 

Obgleich  es  sehr  wahrscheinlich  ist,  dass  die  kosmischen  und  tellu- 
rischen Einflüsse  und  die  Lebensweise  und  Schicksale  ganzer  Bevöl- 
kerungen die  Ursachen  der  Epidemieen  enthalten,  so  kann  doch  selten 
der  bestimmte  Nachweis  in  einer  speciellen  Epidemie  geliefert  werden. 
Ob  diese  Ursachen  also  in  Veränderungen  des  Erdkörpers  und  Ausflössen 
aus  demselben,  welche  die  Atmosphäre  verändern,  oder  ob- sie  in  Verän- 
derungen der  Luftelektricität,  des  Ozons  u.  s.  w.  liegen,  war  bis 
jetzt  ganz  unklar  und  unerforscht  (Dr.  Kissel,  Handbuch  der  spec. 
Pathologie  und  Therapie.  Band  I,  pag.  150).  Trotzdem  ist  der  Schluss 
auf  das  Vorhandensein  epidemischer  Ursachen  durch  die  Epidemie  selbst 
ein  unabweisbarer  und  durch  die  Rademacher^sche  Schule  ist  es  bewiesen, 
dass  die  gleichzeitig  vorkommenden  verschiedenartigen  Formen  und  Pro- 
cesse  des  Erkrankens  während  einer  Epidemie  immer  durch  ein  und  das- 
selbe Mittel  geheilt  werden.    Von  der  Richtigkeit  dieser  Thatsache  kann 
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man  sieh  leicht  durch  das  Experiment  überzengen.  „Der  Wechsel  des 
Krankheitsgenlas,  sagt  v.  Grauvogl,  ist  eine  längst  erkannte  Wahrneh- 
mang,  aber  die  empirisch  gefundene  Thatsache  der  Verbindung  ver- 
schiedener Heilmittel  mit  ihm  eine  neuentdeckte"  und  in  dieser  Ent- 
deckung liegt  ein  grosses  Verdienst  der  Eademacherschen  Schule. 

Wir  wollen  jetzt  aber  nicht  näher  auf  die  Sache  eingehen,  sondern 
behalten  uns  vor,  immer  wieder  auf  dieses  Thema  zurück  zu  kommen, 
weil  es  unmöglich  ist,  in  der  Epidemiologie  etwas  Namhaftes  zu  leisten 
ohne  Berücksichtigung  der  Erfahrungen  der  Rademacherschen  Schule,  wir 
wollen  heute  nur  die  Naturgesetze  mittheilen,  durch  die  Dr.  v.  Grauvogl 
die  Wirkung  der  Rademacherschen  epidemischen  Heilmittel  Kupfer  und 
Eisen  erklärt,  und  weil  diese  Zeitschrift  in  die  Hände  manches  Lesers 
kommen  wird,  welcher  nicht  im  Besitze  des  Lehrbuchs  der  Homöopathie 
von  Dr.  v.  Grauvogl  ist,  so  wollen  wir  den  betrefifenden  Paragi*aphen 
wörtlich  wieder  geben. 

Der  §  1 98  lautet:  Die  Wissenschaft  hat  bereits  nachgewiesen,  dass  das 
Knpfer  in  fein  zertheiltem  Zustande  ungeheure  Quantitäten  von  Ozon  absor- 
birt  Ebenso  ist  nachgewiesen,  dass  das  Ozon  in  der  Atmosphäre  nicht  in  der 
gewöhnlichen  Quantität  anzutreffen  ist  an  Orten,  welche  z.  B.  von  der 
Cholera  überfallen  wurden,  oder  an  welchen  die  Luftelektricität  negativ 
sich  verhält.  Nun  ist  das  Kupfer  eines  der  vorzüglichsten  Prophylaktica 
Regen  Gioleraanfälle ,  was  wir  schon  durch  die  Kupferarbeiter  erfahren, 
indem  sie  von  der  Cholera  befreit  bleiben.  Das  Knpfer  heilt  diese  Er- 
krankung in  ihrem  ersten  Erscheinen,  und  jedesmal,  so  lange  nicht  Folgen 
der  ersten  Stadien  eingetreten  sind,  die  natürlich  nicht  mehr  auf  den 
Einfluss  von  Kupfer  weichen  können. 

Nehmen  wir  die  Experimente  des  Herrn  Professors  Dr.  Hörn  in 
Mönchen  an  der  Elektrisirmaschine  zur  Hand ,  so  lässt  sich  dieses  Ver- 
hältniss  dunSx  die  Kunst  des  Experiments  nachweisen.  Legt  man  näm- 
lich auf  den  Conductor  einer  in  rasche  Bewegung  versetzten  Elektrisir- 
maschine mit  einer  Glasscheibe  von  wenigstens  8  Fuss  Durchmesser  das  eine 
Ende  eines  Kupferdrahtes,  und  das  andere  Ende  in  ein  Glas  Wasser,  so  wird 
es  mit  Ozon  geschwängert.  Befestigt  man  aber  einen  Kupferdraht  am 
Reibzeuge  einer  Elektrisirmaschine  und  legt  sein  anderes  Ende  gleichfalls 
in  ein  Glas  Wasser,  so  wird  es,  wie  die  chemische  Reaction,  besonders 
znr  Zeit  negativer  Luftelektricität  nachweist,  von  einer  Cyanverbindung 
geschwängert,  welche  jederzeit  von  anderem  eigenthümlichen  Gerüche,  als 
das  Ozon  ist,  und  welche  Hörn  Jodosmon  nannte.  Riecht  man  femer  zu 
oft  an  diesem  Wasser  oder  trinkt  man  davon  nur  eine  kleine  Quantität, 
^  erfährt  man  an  sich  alle  Erscheinungen,  welche  der  Cholera  voraus- 
gehen, mit  darauf  folgender  heftiger  Cholerine.  Das  sicherste  Heilmittel, 
welches  diese  künstlich  erzeugten  Zufalle  fast  augenblicklich  sistirt,  ist 
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das  mit  Ozon  geschwängerte  Wasser.  Ich  aberzeugte  mich  persönlich 
von  der  Richtigkeit  dieser  Entdeckung,  Fügen  wir  diesem  jene  Fähig- 
keit des  Kupfers  hinzu,  in  fein  zertheiltem  Zustande  grosse  Quantitäten 
Ozons  zu  absorbiren,  so  ist  die  Wirkung  des  Kupfers  naturgesetzlich  er- 
klärt; es  wirkt  innerlich,  in  fein  zertheiltem  Zustande  gereicht,  als  Func- 
tionsmittel,  als  Ozonträger,  indem  es  mit  dem  Blute  circulirend,  viel  mehr 
Ozon  aus  der  inspirirten  Luft  aufnimmt,  als  das  Blut,  und  es  demselben 
mittheilt.  Demnach  sind  alle  Krankheitsformen,  in  welchen  das  Kupfer 
Heilmittel  ist,  auf  Mangel  an  Ozon  oder  Ueberschuss  an  Jodosmon  im 
Blute  zurfickzufohren,  und  diese  Krankheitsformen  bilden  natürlich  eine 
so  umfassende  Gruppe,  als  die  Atmosphäre  eine  umfassende  Bedingung 
des  Lebens  ist. 

Da  wir  aus  der  Rademacher'schen  Schule  wissen,  dass  die  Krank- 
heitsformen, welche  mit  Kupfer  geheilt  werden,  den  mit  Eisen  und 
Salpeter  heilbaren  contradictorisch  entgegengesetzt  sind,  so  werden  Eisen 
und  Salpeter  in  entgegengesetzten  doch  nicht  geringeren  Beziehungen  zum 
Einflüsse  von  Atmosphärilien  stehen  müssen,  als  das  Kupfer. 

Mit  Eisenchlorid  reagirt  der  weingeistige  Auszug  aus  den  Muskeln 
mit  Jodosmon  getödteter  Thiere  blaugrün,  also  gleich  Cyan,  aus  deren 
Eingeweiden  schmutzig-roth,  wie  Schwefelcyan.  Somit  ist  der  Schluss  um 
so  mehr  erlaubt,  dass  das  Eisen  es  ist,  welches  für  Krankheitsfonnen 
heilsam  wirken  wird,  die  aus  Mangel  an  Jodosmon  und  Ueberschuss  au 
Ozon  im  Blute  entstehen,  als  das  Ozon  erhöhte  Arteriellität  des  Blutes, 
das  Jodosmon  dessen  Venosität  erzeugt.  Hom's  Jodosmon  scheint  mit 
Schönbein's  Antozon  verwandt. 

Die  frühere  Ansicht,  dass  die  Färbung  des  Hämatin  vou  seinem 
Eisengehalt  herrühre,  ist  zwar  verlassen  worden,  weil  man  diesen  Farb- 
stoff eisenfrei  darstellen  kann.  Das  Eisen  ist  aber  doch  im  Blute,  in  an- 
deren Flüssigkeiten  und  Geweben  des  Organismus  enthalten  und  entfaltet 
in  vielen  Krankheiten  als  Heilmittel  eine  specifische  Wirksamkeit  ^  aber 
eine  zweifache.  Es  kann  entweder  als  Functionsmittel  in  einem  be- 
stimmten Verhältnisse  zu  den  Atmosphärilien  stehen,  die  sich  im  Or- 
ganismus befinden,  oder  als  Nutritionsmittel  den  Verlust  ersetzen.  Im 
ersteren  Falle,  namentlich  als  Oxydul,  ist  es  ein  Ozonüberträger,  ein  kräf- 
tiges Reductionsmittel  und  als  solches  von  der  Rademacher'schen  Schule 
in  Gebrauch  gezogen. 

Die  physiologischen  Chemiker  meinen  zwar,  dass  man  in  den  Ex- 
perimenten Schönbeins  nicht  mehr  wie  eine  Möglichkeit  sehen  darf:  allein 
sie  kennen  das  empfindlichste  Reagens  noch  nicht,  sie  haben 
keine  Experimente  am  menschlichen  Organismus  gemacht; 
am  allerwenigsten  in  seinem  erkrankten  Zustande,  und  ihre  Skepsis  hat 
daher  für  Aerzte  keine  Geltung. 
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Soweit  Dr.  v.  Graavogl.  Wir  haben  vielfache  Beobachtungen  ge- 
macht und  die  v.  Grauvogl^sche  Erklärung  bestätigt  gefunden,  doch 
kdunen  die  Beobachtungen  eines  Einzelnen  keinen  Anspruch  auf  Geltung 
machen.  Hier  entscheidet  nur  das  Massenexperiment,  angestellt  von  sehr 
nelen  Beobachtern  und  an  den  verschiedensten  Orten. 

Durch  Kreisphysikus  Di*.  Lender  in  Berlin  ist  die  Geschichte  des 
Osons  in  ein  neues  Stadiuni  getreten.  Derselbe  ist  in  hohem  Grade  be- 
geistert f&r  das  Ozon,  er  fflhrte  dasselbe  als  Heilmittel  in  die  Praxis  ein 
and  ist  der  Ansicht,  dass  dasselbe  nie  schaden,  nie  krank  machen,  sondern 
immer  nur  nützen  und  heilen  könne  und  hat  schon  eine  grosse  Reihe  von 
günstigen  Resultaten  aufzuweisen.  Seine  Mittheilungen  sind  theils  in 
eigenen  Broschüren,  theils  in  verschiedenen  Nummern  der  „deutschen 
Klinik'*  zerstreut  und  wollen  wir,  weil  sie  vieles  Interessante  enthalten, 
einen  ausführlicheren  Bericht  darüber  geben. 

(Fortsetzung  folgt.) 

IX. 

Chirurgie. 

SUzie  ehimrgriseher  ErfahningreB  wlbrend  der  letzteren  Jahre. 

Von  Dr.  Ad.  Mayländer, 

K.  Fr.  SanitttUratho  und  SpcciaL-trxte  fdr  chlrurfjrUchp  Kraukheiti'n  in  Berlin. 

(Fortsetzung.) 

F.    Am  Halse. 

Bier  handelt  es  sich  zunächst  um  eine  Operation,  die  das  Interesse 
der  homöopathischen  Aerzte  ganz  besonders  in  Anspruch  nehmen  muss, 
nicht  gerade,  weil  sie  sich  ihnen  häutig  aufdrängen  wird,  sondern  weil  es 
sich  vorzugsweise  für  uns  darum  handelt,  die  Operationsanzeige  möglichst 
scharf  zu  stellen:  ich  meine  die  Tracheotomie,  zunächst  beim  Croup 
des  Kehlkopfes. 

Wenn  irgend  ein  Krankheitsprozess  im  Stande  ist,  die  Sicherheit  und 
Wohlthätigkeit  der  homöop.  Behandlungsweise  in  auffallend  günstiges 
Lieht  zu  stellen,  so  ist  es  die  häutige  Bräune.  In  tausenden  von  Fällen 
hat  sie  dieselbe  zui*  Genesung  geführt,  —  in  manchen  noch  dann,  wenn 
Bach  der  bisherigen  Behandlung  Alles  schon  verloren  schien.  Es  kann 
nicht  Wunder  nehmen,  weim  nach  diesen  Erfolgen,  die  unter  dem  Publicum 
so  bekannt  sind,  wie  unter  den  Aerzten  selbst  und  die  wohl  vorzugsweise 
die  Erkenntniss  von  dem  hohen  W^erthe  der  homöop.  Heibnethode  ver- 
breitet haben,  von  manchen  Seiten  her  Stimmen  laut  wurden  für  die 
fast  unfehlbare  Sicherheit  der  homöop.  Croupbehandlung.  Ging  man  doch 
in  übertriebenem  Enthusiasmus  bis  zu  der  Behauptung,  dass  bei  ihr  über- 
haupt kein  Kind  an  Bräune  sterben  könne:  eine  Behauptung,  deren  Ueber- 
schwängUchkeit  es  nicht  bedurfte,  um  die  an  sich  laut  zeugenden  Erfolge 
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unserer  Behandlungsart  in  möglichst  günstiges,  aber  doch  zu  grelles  Licht 
mit  etwas  tiefen  Schlagschatten  zu  stellen. 

Meiner  vielfältigen  Erfahrung  nach  kann  der  homöop.  Arzt  mit 
gutem  Gewissen  den  Satz  hinstellen,  dass  es  zu  den  grössten  Ausnahmen 
gehört,  wenn  bei  alleiniger  homöop.  Behandlung  ein  Kind  an  der  häutigen 
Bräune  stirbt,  bei  dem  dieselbe  spätestens  bis  gegen  das  Ende  des  zweiten 
Stadiums  eingeleitet  war,  als  die  vorhandene  Athmungsnoth  noch  nicht 
einen  übermässig  hohen  Grad  erreicht  hatte.  lieber  diesen  Zeitpunkt 
hinaus,  und  sobald  sich  zu  hochgradiger  Dyspnoe  Zeichen  allgemeinen 
Verfalls,  oder  beginnender  Lähmung  der  Kehlkopfsmuskeln,  oder  von 
Kohlensäure- Vergiftung  gesellen,  ist  die  Voraussage  stets  sehr  zweifelhaft 
zu  stellen. 

Aus  den  glücklichen  Erfolgen  der  homöop.  Kur  des  Kehikopfscroup 
erklärt  es  sich,  warum  es  bei  derselben  viel  seltener  zur  Tracheotomie 
kommt,  als  bei  anderen,  obenein  angreifenden  und  schwächenden  Behand- 
lungsweisen  der  Bräune.  Dessenungeachtet  kommen  doch  Fälle  vor,  die 
entweder  besonders  bösartig  verlaufen,  oder  die  zu  spät  in  unsere  Hände 
gelangen,  um  die  gefahrlichsten  Catastrophen  noch  mit  rein  arzneilicher 
Behandlung  abwenden  zu  können:  nämlich  den  excessiven  Krampf  der 
Stimmritze,  die  überhandnehmende  Athemnoth  und  im  Gefolge  beider  die 
allmälich  überhandnehmende  Carbonisation  des  Blutes. 

Gegen  diese  giebt  es  nur  ein  Mittel,  das  noch  die  Möglichkeit  der 
Rettung  in  sich  birgt:  die  Wiederherstellung  einer  freieren 
Athmung  durch  die  Tracheotomie.-  Darüber  herrscht  wohl  wenig 
Streit.  Es  fragt  sich  nur,  zu  welcher  Zeit  tritt  die  Anzeige  zur 
Vornahme  dieser  Operation  ein? 

Zwei  Fälle  mögen  zuerst  für  sich  reden  und  zugleich  das  von  mir 
gebräuchliche  Operationsverfahren  beschreiben. 

110.  M.  A.  in  Z.,  im  6ten  Jahre,  seit  mehreren  Tagen  an  häutiger  Bräune 
erkranktf  fand  ich  bei  meinem  ersten  Besuche  am  15.  Dezember  1888  zu  Ende 
des  zweiten  Stadiums,  mit  bedeutender  Dyspnoe,  besonders  wälirend  der  Husten- 
anfalle,  und  sehr  beengter  Respiration  auch  ausser  denselben,  bei  schon  aufTälligem 
Auf-  und  Absteigen  des  Kehlkopfs.  Zwischen  den  Hustenanfällcn  zeitweise 
Kuhepausen.  Innerlich  Jod,  hydropath.  Einwicklungen.  Andern  Tages  ent- 
leeren sich  bei  vorzugsweise  heftigen  Hustenanfällen  bedeut  endere 
Mengen  theilweise  röhrenförmiger  Croupmembran.  Trotzdem  kein 
besonderer  Nachlass  der  Symptome.  Jod.  und  Fhosph.  im  Wechsel.  Auch  am 
zweitcnTage  dauert  die  zeitweise  Ausstossung  vonCroupmembran 
fort.  Am  dritten  Vormittage  zeigt  sich  bei  noch  zunehmender  Athemnoth  nach 
einem  heftigen  Hustenanfallo  leichte,  kurz  andauernde  Somnolenz;  das  Kind  wird 
hinfälliger,  blasser,  erholt  sich  aber  vorübergehend.  Nach  jedem  heftigeren 
Hustcnanfalle  nimmt  die  Somnolenz  bis  gegen  Abend  zu  und  dauert  immer  längere 
Zeit.  Abends  bei  Kerzenbeleuchtung  Tracheotomie.  Hautschnitt  unter  Falten- 
bildung 4  Cm.   lang,    1  Cm.  über  dem  Ligam.    crico-thyreoideuro   beginnend,   in 
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der  MitteUinie.  Trenimiig  der  oberflächlichen  Hfilsfascie  zwischen  2  Fiucetten. 
Um  stark  ausgedehnte  snbcatane  Venennetz  über  der  Trachea  erfordert  zwei- 
malige Venennmstechung  und  Beiseiteschiebung  unter  die  Wundhaken.  Spaltung 
des  oberen  Blattes  der  tiefen  Halsfascie  zwischen  zwei  Pincetten;  Freilegung  des 
L^.  oon.  nach  Abtragung  der  Zellengewebslamellen  zwischen  mm.  stemo-  und 
ciieo-thTreoidei.  Zwei  scharfe  Häkchen  werden  zu  beiden  Seiten  in  die  Luftröhre 
eingesetzt.  Nach  vollständiger  Blutstillung  quere  Spaltung  des  Hg.  conic.  dicht 
Am  obem  Bande  des  Ringknorpels.  Mit  einem  in  die  Spaltöffnung  eingeführten, 
schmalen  stnmpfspitzigen  Messer  werden  möglichst  rasch  der  Ruigknorpel  und 
iwei  Trachealringe  gespalten,  die  Wundränder  mit  den  seitlich  liegenden  Häkchen 
ufetnandergezogen,  und  dann  die  äussere  Röhre  einer  Lüer'schen  Doppelcanüle 
angefahrt,  der  ein  in  sie  eingeschobenes,  genau  passendes  Stück  starkwandigen 
Drainagerohrs  als  Leitsonde  dient.  Dasselbe  ist  an  seinem  c.  ll/^Cm.  vorstehen- 
den nnteren  Ende  schräg  zngeschärft.  Nach  Einführung  der  Canüle  vrird  das 
Drainagerohr  sofort  ausgezogen,  um  dem  unmittelbar  nach  Eröffnung  der  Luft- 
röhre mit  heftigen,  krampfhaften  Hustenstössen  aus  ihr  sich  entleerenden  Schleim 
und  einigem  Blut  durch  die  Canule  Platz  zu  machen.  Nach  vollständiger  Erholung 
der  kl.  Patientin  wird  die  innere  Canüle  eingeführt  und  das  Schild  der  Doppei- 
rühre  mittelst  eingeknüpften,  schmalen  Gummibandes  um  den  Hals  herum 
befestigt,  dann  mit  doppelter  Lage  Mull  bedeckt.  Feuchte  warme  Stubentempe- 
ntnr  von  17  Graden. 

Bald  nach  der  Operation  verschwinden  Dyspnoe  und  Somnolenz.  Am  andern 
Morgen  fühlt  sich  das  Kind  wie  neugeboren.  Das  aus  der  Röhre  tretende,  sehr 
zihe  Secret  wird  namentlich  nach  jedem  Hustenanfall  sofort  und  sorgfältig  mit 
weichen  Schwammstückchen  abgewischt-  Zwcistündliche  Reinigung  der  Innern 
Cannle  mit  heissem  Wasser  und  einer  Federpose.  Jod.  und  Fhosph.  in  stündlichem 
Wechsel.  Vom  zweiten  Tage  ab  wird  das  Trachealsecret  merkbar  schleimiger 
and  der  Hasten  lockerer.  Am  vierten  Tage  nach  der  Operation  ist  das  Fieber 
ganz  geschwunden,  das  Kind  bekommt  immer  besseren  Appetit.  Vom  sechsten 
Tage  ab  scheint  die  Gefahr  vorüber.  Die  Canüle  wird  am  I5ten  Tage  entfernt; 
zwei  Tage  später  ist  die  äussere  Wundöffnnng  durch  Granulationen  vollständig 
gttchlofisen.  Das  Kind  ist  seither  ganz  gesund  geblieben,  die  Sprache  hat  sich 
vollkommen  wiederhergestellt. 

111.  Chr.  E.  in  B.  5  J.  Rachen-  und  Kehlkopfscroup  seit  7  Tagen,  zu 
(iessen  letztem  Stadium  ich  am  27.  Dez.  1868,  Morgens  5  Uhr  gerufen  wurde. 
Hochgradigste  Dyspnoe  mit  entsetzlicher  Unruhe  bei  den  einzelnen  Hustenanfällen ; 
nach  welchen  sich  seit  der  Nacht  vorübergehende  Somnolenz  zeigt.  Das  Kind 
sieht  sehr  blass  und  angegriffen  aus,  erholt  sich  aber  etwas,  wenn  die  Hustenan- 
fälle  längere  2<eit  ausbleiben.  J6d.  und  Fhosph.  viertelstündlich  i.  W.,  mit  der 
Weisung,  das  Kind  binnen  4  Stunden  nach  der  Vs  Meile  entfernten  Stadt  zu 
transportiren,  wenn  bis  dahin  keine  Besserung  eingetreten  sei.  Der  kleine  Kranke 
wird  sorgfältig  verwahrt  Vm.  11  Uhr  zu  mir  gebracht.  Um  12  Uhr  Tracheo- 
tomie.  Sofortige  Erleichterung  nach  der  Operation.  Der  Verlauf  ist  bei  Fort- 
gebranch von  Jod.  und  Fhosph.  in  1-  später  in  2stündl.  Wechsel  sehr  günstig. 
Fut  gar  keine  Wundreaction.  Vom  dritten  Tage  ab  wird  das  Trachealsecret 
schleimiger,  vom  4.  Januar  ab  ist  das  Kind  ausser  Gefahr.  Die  Canüle  wird  am 
14.  Tage  entfernt,  wonach  die  äussere  Wuudöifnung  sich  bald  schliesst.  Der 
^be  befindet  sich  ^ente  bei  vollständig  wiederhergestellter  Sprache  im  besten 
Wohlaem. 
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£s  ist  mii*  eiu  BedürMss,  mich  ttber  eine  Operation  noch  weiter 
auszusprechen,  die  ich  bei  gehöriger  Kritik  der  massgebenden»  immerhin 
meist  verzweifelten  Umstände  dennoch  für  eine  segensreiche  halte,  wemi 
man  auch  nicht  mit  der  Statistik  der  durch  sie  bewirkten  Heilungen 
glänzen  kann.  Man  braucht  aber  nur  das  Gesicht  eines  wegen  Croap 
tracheotomirten  Kindes  gesehen  zu  haben,  in  welchem  sich  die  Eridsung 
von  namenlosen  Qualen  abspiegelt,  um  für  eine  Operation  eingenommen 
zu  werden,  die  den  Krankheitszustand  an  sich  in  nichts  Wesentlichem 
verschlimmert,  die  dem  kleinen  Kranken  bei  sauberer  Ausführung  wenig 
Schmerzen  macht  und  ihm  nachher  die  grösste  Wohlthat  bereitet.  Selbst 
in  den  unglttcklich  ablaufenden  Fällen  werden  durch  sie  doch  die  Leiden 
unendlich  gemildert. 

Meiner  Ueberzeugung  nach  tritt  die  Anzeige  der  Tracheotomie  in 
den  selteneren  Fällen  ein,  in  welchen  die  bekannten  Croupmittel  nicht  im 
Stande  waren,  das  Fortschreiten  der  Krankheit  über  das  zweite  Stadium 
hinaus  zu  hemmen  oder  in  denen  unsere  Hülfe  zu  spät  gesucht  wurde, 
sobald  sich  die  ersten  Zeichen  von  Verfall  und  von  beginnen- 
der Somnolenz  nach  heftigeren  Hustenanfällen,  bei  fort- 
dauernder hochgradiger  Athemnoth,  zeigen.  Die  ungemeine 
Wichtigkeit  dieses  Zeitpunktes  darf  nicht  übersehen  werden;  Je  früher 
dann  bei  sonst  nicht  absolut  contraindicirenden  Umständen  die  Operation 
gemacht  wird,  um  so  besser  werden  die  Aussichten  für  den  Erfolg  der- 
selben sein.  Je  älter  das  Kind,  um  so  günstiger  ist  im  allgemeinen  unter 
sonst  gleichen  Verhältnissen  die  Prognose.  Es  versteht  sich  von  selbst, 
dass  die  Operation  bei  nachweisbarer  Verbreitung  des  croupösen  Prozesses 
bis  auf  die  feineren  Bronchienverzweigungen  nicht  mehr  angezeigt  ist; 
indessen  ist  diese  Diagnose  bei  sehr  hochgradiger  Dyspnoe  und  der  durch 
sie  bedingten  grossen  Oberflächlichkeit  der  Respiration  sehr  precär  und 
erst  nach  der  Operation  mit  grösserer  Sicherheit  zu  stellen.  Meine  Ueber- 
zeugung geht  aber  dahin,  dass  es  besser  ist,  in  solchen  zweifelhaften 
Fällen  die  Tracheotomie  lieber  einmal  zu  oft,  als  einmal  zu  wenig  zu 
machen,  sobald  die  Gesammtheit  der  übrigen  Symptome  sie  befürwortet. 
Freilich  ist  in  solchen  Fällen  die  Prognose  nur  um  so  zweifelhafter  zu 
stellen. 

Was  nun  die  Ausführung  der  Operation  selbst  anbetrifft,  so  kann 
ich  zunächst  mit  dem  von  mancher  Seite  her  gegebenen  Rathe,  die  kleineu 
Patienten  vorher  zu  chloroformiren ,  mich  nur  in  den  seltensten  Fällen 
von  übergrosser  Unruhe  derselben  einverstanden  erklären.  Die  durch 
das  Chloroformiren  veranlasste,  unliebsame  Verzögerung  der  Operation 
mag  ausser  Anschlag  bleiben;  aber  der  durch  sie  bewirkte  Schmerz  ist 
an  und  für  sich  nicht  gross  und  wird  bei  der  mehr  oder  minder  grossen 
Benonmienheit  des  Sensoriums  überhaupt  weniger  empfunden,  wenigstens 
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bab«  ich  nie  grosse  Schmerzäussenuigen  beobachtet    Sodann  chlorofor- 
mire  ich  grundsätzlich  nur  im  höchsten  Nothfalle  bei  Operationen,  bei 
deneft  in  der  Narkose  Blut  in  die  LnftrOhre  hinabfliessen,  dort  gerinnen 
nnd  die  Bronchien  verstopfen  kann.    Daza  gehört  in  unglücklichen  Fällen 
nidit  viel;  und  wenn  man  anch  die  Blntnng  ans  den  oberhalb  der  Luft- 
röhre durchschnittenen  Geweben  sorgfältig  stillen  kann,  so  kann  man 
die  temporäre  Blutung  in  die  Luftröhre  hinein  beim  Schnitt  in  die  Trachea 
doch  nicht  Verhindern.  —  Weiter  handelt  es  sich  um  die  Wahl  des 
Ortes  für  die  Eröfibung  der  Luftwege.    Ich  ziehe  in  den  allermeisten 
Fällen  die  Laryngo-Tracheotomie  der  tiefem  Eröffnung  der  Luftröhre, 
besonders  der  unterhalb  der  Schilddrüse  vor.    Wichtige  Gebilde,  nament- 
lich die  tieferen  Yenengeflechte  der  Schilddrüse,  die  Carotiden,  ja  die 
Ä.  anonyma,  die  beim  tiefen  Luftröhrenschnitt  in  einzelnen  Fällen  recht 
dringend  berücksichtigt  werden  musste,  endlich  die  nach  unten  zu  immer 
tiefere  Lage  der  Trachea  kommen  bei  ihr  nicht  in  Betracht.    Das  Schild- 
knorpelringband ist  fast  immer  leicht  zugängig.    Man  kommt  beim  Ein- 
dringen auf  dasselbe  nur  selten  complicirteren  Yenennetzen  in  den  Weg, 
und  jedenfalls  sind  diese  bei  der  grösseren  Oberflächlichkeit  der  Wunde 
leichter  zu  umgehen,  nöthigenfalls  zu  umstechen.    Eine  Yerletzung  der 
Udn^  A.  laryngea  inf.,  die  bisweilen  über  das  Qg.  con.  läuft,  vermeidet 
man  meist  durch  dessen  quere  Spaltung  mit  einem  feinen,  schmalklingigen 
Messer  hart  am  oberen  Rande  des  Ringknorpels;  schlimmsten  Falls  wird 
^e  unterbunden.    Ein  so  hochgelagerter  Isthmus  der  Schilddrüse,  dass  er 
den  Ringknorpel  bedecken  sollte,  wird  mit  dem  Skalpellstiel  gelöst,  nach 
abwärts  gedrängt,  schlimmsten  Falls  nach  doppelseitiger  Unterbindung 
durchschnitten.  —  Die  Operation  ist  an  der  erwähnten  Stelle  am  raschesten 
nnd  auch  von  dem  Ungeübteren  auszuführen,  ein  oft  sehr   wichtiges 
Moment  in  Fällen,  bei  denen  es  sich  nur  um  Minuten  zwischen  Leben 
nnd  Tod  handeln  kann.    Bei  Erstickungsgefahr  würde  ich  nicht  anstehen, 
Mer  sofort  nach  gemachtem  Hautschnitt  und  Fixirung  der  unsteten  Luft- 
rohre letztere  ohne  weiteres  zu  spalten,  ohne  mich  um  Blutung/u  kümmern^ 
die  nach  Befreiung  der  Respiration  meist  sehr  bald  steht  —  Den  Haut- 
schnitt  rathe  ich  dringend  gross  genug,  nicht  unter  sy^  Cm.  lang  anzu- 
legen, da  es  vor  allem  darauf  ankommt,  die  tieferen  Gebilde  ohne  Zwang 
übersehen  und  beherrschen  zu  können.    Ich  weiss  es  aus  Erfahrung  bei 
meiner  ersten  Tracheotomie,  wie  beengend  ein  zu  kleiner  Hautschnitt  und 
wie  störend  die  nachträgliche  Yergrösserung  desselben  ist.  —  Den  besten 
Schatz  gegen  Blutung  aus  den  unter  der  fasc.  superf.  gelegenen  Yenen  und 
gegen  das  Anschneiden  derselben  gewährt  die  schrittweise  Trennung  der 
Fasde  zwischen  zwei  seitlich  angelegten  Pincetten;  in  dringenden  Fällen, 
nnd  wenn  es  an  zuverlässiger  Assistenz  fehlt,  kann  man  sie  mit  2  Pincetten 
zerreiasen.    Blutung  aus  einer  angeschnittenen  Yene.kann  namentlich  bei 

IntmUitlOBal«  HomOopathiiche  Prette.  8 
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schlechter  künstlicher  Beleuchtung  sehr  störend  werden.  Ich  entsinne 
mich  einer  meiner  früheren  Tracheotomien,  bei  welcher  durch  ein  solches 
Missgeschick  das  Operationsfeld  fortwährend  mit  dunklem  Blute  über» 
strömt,  das  sichere  Umstechen  der  verletzten  Vene  dadurch  sehr  mühsam 
wurde;  und  doch  soll  vor  Eröffnung  der  Luftröhre  die  Blutung  aus  den 
tiberliegenden  Geweben  sicher  gestillt  sein.  In  solchen  Fällen  ist  es  recht 
misslich,  wenn  man  genöthigt  ist,  ohne  sachverständige  Assistenz  zu 
operiren,  wie  es  die  Umstände  einige  Male  für  mich  mit  sich  brachten. 
Wo  es  irgend  anders  möglich,  rathe  ich  dringend  davon  ab.  —  Der  Er- 
öffnung der  Luftröhre  muss  wegen  des  meist  heftigen  Hinauf-  und  Herab- 
schnellen des  Kehlkopfes  während  der  Respirationsacte  stets  ihre  Firirung 
durch  zwei  kleine,  aber  zuverlässige,  scharfe  Häkchen  zu  beiden  Seiten 
der  Mittellinie  vorausgehen,  um  den  Einstich  sicher  ausführen  und  ihn 
sicher  nach  abwärts  mit  stumpfspitziger,  schmaler  Klinge  erweitem  zu 
können.  In  diesem  Momente  thut  Umsicht,  Buhe  und  Eile  noth,  um 
während  der  der  Eröffnung  folgenden,  heftigen  Hustenstösse  die  Wund- 
ränder der  Luftröhre  mit  den  seitlich  angelegten  Häkchen  gehörig  aus 
einander  zu  halten  und  die  Canüle  rasch  und  sicher  durch  sie  einzuführen. 
Die  sichere  Fixirung  der  Trachea  ist  bei  der  oberen  Tracheotomie  im 
engeren  Sinne,  bei  welcher  die  Spaltung  der  Luftröhrenringe  vom  ersten 
ab  nach  unten  zu  erfolgt,  besonders  nothwendig,  damit  der  Einstich  in 
letztere  rasch  und  sicher  gemacht  und  nicht  etwa  durch  seine  zu  lang- 
same Ausfuhrung  eine  blosse  Abdrängung  der  Tracheaischleimhaut  nach 
innen  bewirkt  werde.  Die  Weite  der  einzulegenden  Canüle  richtet 
sich  nach  der  durch  Alter  und  GrOsse  des  Kindes  bedingten  Weite  seiner 
Luftröhre.  Ihre  Einführung  hat  auch'  mir  namentlich  in  einem  der 
früheren  Fälle  ernste  Schwierigkeiten  bereitet.  Meiner  allmälichen 
Eiiahrung  nach  überwindet  man  sie  am  besten  und  einfachsten,  wenn 
man,  wie  schon  oben  erwähnt,  durch  die  äussere  Röhre  ein  Stück 
gut  passenden,  starkwandigen  Drainagerohrs  als  Leitsonde  führt  Das- 
selbe muss  vielleicht  P/j — 2  Cm,  aus  der  unteren  Canüleöffnung  vorstehen 
und  sein  Ende  muss  schräg  zugeschärft  sein.  Nach  Einführung  der  Canüle 
wird  das  Drainagerohr  rasch,  aber  vorsichtig  entfernt,  um  nicht  etwa  die 
Canüle  selbst  wieder  mit  heraus  zu  ziehen.  An  den  Schildösen  der 
letzteren  wird  je  ein  schmales  Gummibändchen  befestigt,  beide  Enden 
desselben  werden  um  den  Hals  herum  nach  hinten  zusammengeknüpft. 


Der  Vorsicht  halber  empfiehlt  es  sich ,  durch  jeden  Wundrand  der 
Luftröhre  eine  feine,  feste  Seidenfadenschlinge  zu  führoji,  um  nach  etwa 
nothwendig  gewordener  Herausnahme  auch  der  äusseren  Canüle  deren 
Wiedereinführung  durch  Auseinanderhalten  der  Wundränder  zu  erleichtern. 
Wenn  nach  einigen  Tagen  die  Wände  des  Wundcanals  plastisch  infiltrirt 
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nnd  fester  geworden  sind,  leiten  sie  die  einzuführende  Canüle  von  selbst 
in  die  Luftröhre. 

Nach  der  Operation  bedarf  es  einer  sorgfältigen  und  sachverständigen 
leberwachung  der  kleinen  Patienten.  Namentlich  während  der  ersten 
5  bis  6  Tage  muss  das  besonders  bei  Hustenanfallen  aus  der  Röhre 
tretende,  meist  sehr  zäheSecret  sofort  mit  einem  gestielten,  weichen  und  stets 
sorgfaltig  gereinigten  Schwämme  behutsam  abgewischt  und  sein  Zurtlck- 
treten  verhtltet  werden.  Ausserdem  ist  es  dringend  nothwendig,  die  innere 
Canfile  fleissig,  in  den  ersten  Tagen  1-  bis  2stündlich  herauszunehmen 
und  sie  in  heissem  Wasser  mit  einem  Federbarte  gründlichst  von  dem 
in  ihr  angesetzten  zähen  Secrete  zu  reinigen.  Hinsichtlich  einer  bestän- 
digen zuverlässigen  Bewachung  des  Operirten  hat  mich,  ein  bei  einer 
fräheren  Tricheotomie  vorgekommener  Unglücksfall  sehr  vorsichtig 
gemacht  An  dem  Sohne  eines  ländlichen  Gutsbesitzers  hatte  ich  wegen 
diphtheritischer  Bachen-  und  Eehlkopfsbräune  die  Tracheotomie  ausgeführt 
Bei  meinem  Besuche  am  2.  Tage  nach  der  Operation  fand  ich  das  Befinden 
des  Kindes  zufriedenstellend  und  zu  guten  Hoffnungen  berechtigend. 
Kaum  10  Minuten  nach  meiner  Wegfahrt  bekam  es  ganz  unvorhergesehen 
einen  heftigen  Angstanfall,  der  es  im  Bette  hochspringen  liess.  Die  innere 
Canöle  wurde  sofort  heraus  genommen,  dessenungeachtet  war  das  Kind 
nach  einigen  qualvollen  Minuten  eine  Leiche.  Es  ergab  sich,  dass  sich 
^or  das  untere  Ende  der  Röhren  ein  zäher  Secretpfropf  gesetzt,  dieselben 
verstopft  und  so  die  Respiration  abgeschnitten  hatte.  Kam  der  Anfall 
während  meiner  Anwesenheit,  so  würde  wahrscheinlich  die  Herausnahme 
beider  Canfllen  oder  die  rasche  Einführung  einer  Federpose  durch  die- 
selben in  die  Luftröhre  hinab  das  Kind  gerettet  haben.  Seit  der  Zeit 
bin  ich  mit  Tracheotomie  auf  dem  Lande  sehr  besorgt  geworden  und  habe 
die  Kinder  lieber  nach  der  Stadt  transportiren  lassen,  um  sie  hier  unter 
günstigen  Umständen  operiren  und  nachher  unter  steter  angemessener 
leberwachung  halten  zu  können.  Ton  vorsichtigem  Transporte  habe  ich 
keinen  Nachtheil  bemerkt 

I^  auf  den  croupösen  oder  diphtheritischen  Prozess  bezüglichen 
Arzneimittel  werden  auch  nach  der  Operation  in  angemessenen  Zwischen- 
räumen fortgereicht,  bis  dessen  Heftigkeit  gebrochen  ist,  wofür  ausser 
dem  günstiger  sich  gestaltenden  Allgemeinbefinden  namentlich  der  inmier 
loehr  sich  lockernd^  Husten  und  das  Schleimigerwerden  des  aus  der 
C&nale  tretenden  Trachealsecretes  spricht  Sobald  diese  gtlnstigeren 
Zeichen  eingetreten  sind,  kann  man  den  ersten  Versuch  machen,  die  Canüle 
zeitweise  zu  entfernen  und  sich  von  der  dauernden  Aufhebung  der 
r^espirationsbehinderung  zu  überzeugen.  Ist  die  Athmung  vollständig  frei, 
so  wird  die  Canüle  für  inmier  entfernt.    Die  Luftröhrenfistel  schliesst  sich 

einige  Tage  darauf  durch  Granulation  und  Yemarbung. 

8* 
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Noch  bemerke  ich,  dass  ich  meiner  Erfahnmg  nach  die  Prognose 
für  die  Tracheotomie  beim  diphtheritischen  Rachen-  nnd  Kehlkopf^croup 
wegen  der  meist  tiefem  Ergriffenheit  der  Gesammtconstitution  ungünstiger 
stellen  moss,  als  bei  der  häutigen  Bräune. 

Ich  hoffe,  dass  manchem  Gollegen  das  genauere  Eingehen  anfeine 
Operation   nicht  unlieb   sein  wird,   die   sich   ihm  jederzeit   in  seiner 

« 

Praxis  in  den  Weg  stellen  kann.  Ich  hoffe  das  um  so  mehr,  als  es  sich 
bei  obigen  Erörterungen  um  die  Beantwortung  mancher  praktischen 
Frag'en  handelt,  die  mir  selbst  früher  recht  erwünscht  gewesen  wäre,  als 
mir  noch  weniger  hinreicheinde  fremde  und  eigene  Erfahrung  zu  Gebote 
stand,  wie  jetzt.  Solche  Fragen  findet  man  beim  Nachschlagen  in  chimr- 
gischen  Lehrbüchern  für  das  eigene  Bedürfniss  oft  nicht  speeiell  genug 
erörtert.  Ich  habe  mich  bemüht,  ein  auf  Studium  und.  Beobachtung 
gegründetes,  möglichst  einfaches  und  präcises  Yerfahren  zu  empfehlen, 
das  keine  complicirte  Technik  und  keine  complicirten  Instrumente  ver* 
langt.  Ich  habe  mich  von  deren  grösserer  Zweckmässigkeit  nicht  über- 
zeugen  können,  meine  vielmehr,  dass  sie  namentlich  dem  Ungeübteren  die 
Operation  eher  erschweren,  als  f5rdem. 

(FortsetEong  folgt.) 

X 

Oeffentliohe  Oesundheitspflege. 

Von  Dr.  Fischer  in  Weingarten. 

Leider  sind  bis  jetzt  die  meisten  Unternehmungen  zur  Förderung 
der  öffentlichen  Gesundheitspflege  in  Deutschland  zu  Grunde  gegangen;  in 
Frankreich,  England  und  Amerika  hat  dieselbe  viel  rascheren  Boden  ge- 
fasst  als  bei  uns,  doch  lässt  sich  hoffen,  dass  jetzt  auch  in  dieser  Richtung 
in  Deutschland  der  Fortschritt  Platz  greifen  werde. 

Seit  beim  volkswirthschaftlichenCongresse  in  Weimar  im  Jahre  1862 
der  Antrag  eingebracht  war,  der  Congress  wolle  die  Einführung  einer 
richtigen  Gesundheitspflege  unter  seine  Aufgaben  aufnehmen,  brach  sich 
die  Erkenntniss  von  der  Bedeutung  der  Gesundheitspflege  für  Staat  und 
Gesellschaft  immer  mehr  Bahn;  bald  nachher  nahm  die  Naturforscher* 
gesellschaft  die  Sache  in  die  Hand ,  in  den  ersten  Jahren  auch  ohne  Er- 
folg, man  mühte  sich  mit  einzelnen  Fragen  ab  und  kam  so  nie  zu  einem 
Ziele,  bis  der  Versammlung  in  Dresden  im  Jahre  1868  eine  anonyme 
Broschüre  von  homöopathischer  Seite  vorgelegt  wurde,  in  welcher  der 
richtige  Standpunkt  klar  gelegt  war.  Die  Broschüre  führt  den  Titel: 
„Einige  Bemerkungen  über  Gesundheitspflege  und  Medidnalreform.  Von 
einem  Arzte  in  Württemberg."  Dieselbe  erschien  nicht  im  Buchhandel, 
sondern  wurde  nur  in  mehreren  Exemplaren  der  Naturforscherversamm- 
lung  und  in  ebensovielen  dem  Congresse  der  deutschen  Yolkswirthe  mit- 
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getbeüt  Es  wird  darin  gezeigt,  dass  eine  Medicinalreform  nicht  möglich 
ist,  wenn  nicht  die  Teränderongen  in  Betracht  gezogen  werden,  welche 
dorcli  die  Einführung  einer  richtigen  Gesundheitspflege  bedingt  werden;  es 
vird  gezeigt,  dass  die  Stellung  der  Aerzte  eine  weit  gehobenere  durch  sie 
werden  nrnss;  dass  mit  ihrer  Einführung  eine  Grossartigkeit  und  zugleich  eine 
Lastanga&higkeit  des  ärztlichen  Berufes  aufgethan  wird,  wie  sich  derselbe 
aocb  in  keiner  Zeit  je  hatte  erfreuen  dürfen,  und  dass  diese  Einführung 
thdls  durch  den  Staat  und  die  Gemeinden,  theils  durch  die  Staatsbürger 
geschehen  müsse.  Dass  insbesondere  die  Staats&rzte  nur  auschliesslich 
dem  neuen  Wirkungskreise  sich  widmen  dürfen,  ihr  Amt  nicht  mehr  wie 
bisher  als  Nebensache  betrachten  dürfen,  dass  sie  auf  die  Praxis  verzich- 
tefl  mässeu,  um  in  unabhängiger  Stellung  ihrem  Berufe  sich  widmen  zu 
können,  der  in  Zukunft  die  volle  Thätigkeit  eines  Mannes  beansprucht 
eta  Dengonäss  einigten  sich  die  .Sectionon  für  Medicinalreform  und 
^fentliehe  Gesundheitspflege  zu  gemeinschaftlichen  Berathungen  und  bei 
der  Versammlung  in  Innsbruck  wurden  folgende  Thesen  angenommen: 

I.  Wissenschaft  und  praktische  Erfahrung  führen  mehr  und  mehr 
<imnf  hin,  dass  es  leichter  und  richtiger  ist,  Krankheiten  zu  verhüten, 
als  vorhandene  Krankheiten  zu  heilen.  Die  Hygieine,  die  Sorge  für  pri- 
vate nnd  mehr  noch  für  öffentliche  Gesundheitspflege  gewinnt  dadurch  in 
iii^sren  Tagen  eine  Bedeutung,  wie  sie  dieselbe  nie  in  früheren  Zeiten  ge- 
habt hat  Sämmtliche  Aerzte  und  Naturforscher  Deutschlands  sind 
aofznfordo-n,  für  Würdigung  der  Wichtigkeit  der  öffentlichen  Gesundheits- 
pfiege  durch  Wort  und  Schrift,  besonders  aber  durch  die  Tagespresse  zu 
^rken. 

II.  Bei  der  Sorge  für  die  öffentliche  Gesundheitspflege  haben  sich 
^or  Allem  die  Awzte  zu  betheiligen;  dieselbe  fordert  aber  eben  so  sehr 
auch  die  Mitwirkung  staatlicner  und  communaler  Behörden. 

in.  Die  bisherig^  Einrichtung  jedoch,  wonach  die  Sorge  für  die 
^)fentliche  Gesundheitspflege,  unter  dem  Namen  der  „Medicinalpolizei,'' 
Qv  ein  stets  stiefmütterlich  behandeltes  Anhängsel  der  allgemeinen  Polizei- 
venraitimg  war,  genügt  den  heutigen  Anforderungen  in  keiner  Weise  mehr. 
Es  sind  vielmehr  in  jeder  städtischen  Gemeinde  wie  in  Landbezirken  ent- 
sprechende, bis  zu  einem  gewi^en  Grad  selbstständige  Gesundsheitsaus- 
%hösse  (Sanitätscommissionen)  zu  bilden,  die  unter  Beaufsichtigung,  be- 
ziebimgswebe  Leitung  höherer  staatlicher  Organe  die  nächste  Sorge  für 
-^es,  was  das  öffentliche  Gesundheitswohl  ihrer  Gemeinde  und  ihres 
Landbezirkee  betrifft,  zu  übernehmen  haben. 

IT.  Die  Gesundheitsausschüsse  bestehen  aus  Gemeindebeamten  und 
^em,  Aerzten  nnd  Technikern  und  lehnen  sich  überall  an  die  Verwal- 
^^behörden  dec  entsprechenden  Gemeinden  und  Bezirke  an. 

T.   Die  Beaufsichtigung,  beziehungsweise  Leitung  der  örtlichen  Ge- 
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snndheitspflege  ist  Sache  eines  vom  Staate  für  jeden  grösseren  Verwal- 
tungsbezirk zu  ernennenden  öffentlichen  Gesondheitsbeamten,  der  neben 
diesem  seinem  Amte  keine  andere  Beschäftigung  treiben,  namentlich  — 
wenn  Arzt  —  weder  ärztliche  Praxis  üben  noch  auch  Gerichtsarzt  sein 
dai*f.  Derselbe  ist  gleichberechtigtes  Mitglied  der  betreffenden  staatlichen 
Verwaltungsbehörde.  In  seinem  Bereiche  ttbt  er  aber  auch  volle  Iiitiative 
und  verftlgt,  in  Verbindung  mit  den  Gesundheitsausschüssen,  nach  Mass- 
gabe der  bestehenden  gesetzlichen  Vorschriften  über  die  Torhandenen 
Polizeimittel  zur  Abstellung  der  ermittelten  Uebelstände.  Derselbe  ist 
der  staatlichen  Centralbehörde  für  das  öffentliche  Gesundheitswesen  unmit- 
telbar untergeordnet. 

VI.  Die  aus  Verwaltungsbeamten,  Aerzten  und  Technikern  bestehende 
Centralbehörde  bildet  beider  obersten  Verwaltungsstelle  eine  besondere 
Abtheilung  und  hat  folgende  Functionen  zu  übernehmen.    Sie  hat 

1)  für  die  Erhebung  einer  fortlaufenden  Statistik  der  Gesundheits-  und 
Sterblichkeitsverhältnisse  im  Staate  zu  sorgen, 

2)  jährlich  einen  ausführlichen  Bericht  über  den  Gesundheitszustand,  so 
wie  über  den  Fortgang  der  Werke  der  öffentlichen  Gesundheitspflege 
zu  veröffentlichen, 

3)  die  die  öffentliche  Gesundheitspflege  betreffenden  allgemeinen  Gesetze 
und  Verordnungen  vorzubereiten  und  zu  berathen, 

4)  die  Ausführung  der  erlassenen  gesundheitspolizeilichen  Gesetze  als 
oberstes  Verwaltungsorgan  zu  überwachen  und  zu  leiten,  sowie 

5)  für  Heranbildung,  Prüfung  und  Anstellung  tüchtiger  G^sundheitsb^- 
amten  zu  sorgen. 

VII.  Indem  die  Sectionen  diese  Thesen  den  Regierungen,  Oonmianeu 
und  ärztlichen  Vereinen  auf  das  Dringendste  zur  Berücksichtigung  empfeh- 
len, sind  sie  sich  wohlbewusst,  dass  Volksgesundheit  ohne  Volksbelehrong 
nicht  zu  erreichen  ist.  Der  Unterricht  über  ^ie  Erkenntniss  von 
Krankheitsursachen  und  über  Erankheitsverhütung  ist  somit  auf 
den  Universitäten,  auf  den  höheren  Fachschulen  und  in  den  Volksschulen 
sorgfältigst  zu  pflegen,  um  in  dieser  Weise  die  Mitwirkung  des  ganzen 
Volkes  für  die  Volksgesundheitspflege  zu  erlangen. 

Später  wurde  eine  Petition  an  den  Beichstag  mit  zahlreichen  Unter- 
schriften versehen  eingereicht,  des  Inhalts,  derselbe  wolle  bei  dem  Buu- 
desrathe  des  norddeutschen  Bundes  beantragen:  die  Vorlage  eines  Gesetzes 
betreffend  die  Verwaltungsorganisation  der  öffentlichen  Gesundheitspflege 
im  norddeutschen  Bunde,  zu  den  Vorarbeiten  für  dieses  Gesetz  die  Ein- 
Setzung  einer  mit  dem  Bechte  der  Cooptation  ausgestatteten  Comnüssion 
von  Sachverständigen  aus  den  Staaten  des  norddeutschen  Bundes,  und  als 
Grundlage  des  Gesetzes  die  Berücksichtigung  obiger  von  den  vereinigten 
Sectionen  für  Gesundheitspflege  und  für  Medicinalreform  in  der  43.  Ver- 
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Sammlung  deutscher  Aerzte  und  Naturforscher  zu  Innsbruck  1869  ein- 
stimmig gefassten  Resolutionen. 

Der  Rdchstag  hat  inzwischen  über  diese  Petitionen  debattirt  und 
einen  gflnstigen  Beschluss  gefasst,  und  es  kann  wohl  nicht  geä  ugnet  wer- 
den, dass  dadurch  in  der  Entwickeluug  der  deutschen  öffentlichen  Gesund- 
heitspflege  ein  wichtiger  Schritt  vorwärts  geschehen  ist. 

Möchte  fortan  auch  in  homöopathischen  Kreisen  diesem  Gegenstande 
die  Au&nerksamkeit  zugewendet  werden,  die  ihm  gebtlhrt. 

(Fortsetzung  folgt.) 

XI. 
Dissonanzen   und  Consonanzen   der  Homöopathie  und 

Allopathie. 

Von  Dr.  H.  Goullon  jr.  in  Weimar. 

Wir  sind  darauf  gefasst,  dass  beim  Lesen  der  Ueberschrift  mancher 
getreue  Hahnemannianer  bedenklich  sein  Haupt  schüttelt.  Wie  kann  man, 
inrd  derselbe  ausrufen,  aus  schwarz  weiss  machen,  wie  aus  zwei  so  schroffen 
Gegensätzen  wie  Allo-  und  Homöopathie  sind,  ein  yemOnftiges  Ganze  dar- 
bteilen wollen?  Warum  die  Farbe  verläugnen  und  nicht  ktthn  dem  Feind 
die  Stirn  bieten,  anstatt  eines  schimpflichen  Ifickenhaften  Compromisses. 
Um  also  nicht  in  die  Kategorie  der  Freunde  zu  gerathen,  die  schlimmer 
änd,  als  ehrliche  Feinde,  schalten  wir  schon  hier  ein,  dass  es  uns  nun  und 
nimmermehr  ein&Ut,  an  den  vier  Fundamentalsätzen  der  Homöopathie 
zu  rötteln.  Und  wir  halten  es  für  geboten,  diese  Grundsatzungen,  welche 
in  Frankreich  so  hoch  und  heilig  gehalten  werden,  wie  in  Deutschland,  in 
Siam  dieselben  sind  wie  bei  den  Vertretern  unserer  therapeutischen  Schule 
in  Brasilien  n.  s.  w.,  hier  in  Kürze  wiederzugeben : 

1.  Die  feste  Basis  der  Homöopathie  bildet  das  Aehnlichkeitsgesetz; 

2.  Die  Resultate  der  physiologischen  Arznei-Mittel-Prüfungen  ge- 
währe die  nothwendigen  Unterlagen  zu  dem  therapeutischen  Experiment; 

3.  Durchaus  nothwendig  ist  es  immer,  nur  ein  Mittel  (auf  einmal) 
in  Anwendung  zu  ziehen; 

4.  Jedem  Homöopathen  ist  es  unbenommen,  eine  Dosis  anzuwenden,, 
welche  er  in  concreto  als  zweckmässig  erachtet;  er  hält  sich  die  Gaben- 
Scala  der  molecularen  Yerfeinerungsstufen  offen. 

Also  wir  weisen  von  vornherein  jeden  Vorwurf  zurück,  als  ob  diese 
Thesen  nicht  auch  die  unseren  wären ;  ferner  fürchte  man  nicht,  dass  wir 
eine  erhitzte  Phantasie  mitbringen,  wir  werden  vielmehr  auf  die  nüchternste 
Weise  von  der  Welt  nur  mit  Thatsachen  rechnen.  Und  —  meinen  wir  — 
es  ist  eine  lohnende  Aufgabe  gegenüber  den  bisherigen  Insinuationen 
unserer  Gegner,  als  ob  unser  Wissen  von  geringerer  Qualität  als  das  Ihre 
wäre,  nachzuweisen,  dass  dem  nicht  so  ist,  dass  nicht  nur  unsere  Ziele  die- 
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selben  sind,  sondern  dass  selbst  der  von  uns  eingeschlagene  Weg  dem 
Ziele  uns  zuführt.  „Ich  begreife  wohl^'  —  ruft  ein  französischer  Arzt  ans 
—  „dass  Augenärzte»  Zahnärzte  u.  s.  w.  existiren,  so  gut  wie  ich  begreife, 
dajss  es  überhaupt  Aerzte  giebt;  allein  völlig  unverständlich  ist  mir,  dass 
letztere  sollten  ausschliesslich  allopathisch,  -hydropathisch,  homöopathisch 
u.  s.  w.  curiren.  Es  kann  doch  eben  so  wenig  mehrere  Arzt-Species 
geben,  als  mehrere  Menschenspedes/' 

Schon  der  Umstand,  dass  der  homöopathische  Medianer  dieselben 
Hilfswissenschaften,  Chemie,  Physiologie,  Physik  u.  s.  w.  sein  nennt, 
wie  der  allopathische  Aeskulapsohn;  dass  dem  ersteren  keine  smdere 
Botanik,  keine  andere  Anatomie,  keine  andere  gerichtliche  Medidn  gelehrt 
wird,  als  dem  letzteren,  sollte  vor  der  verdammungswürdigeu  Selbstüber- 
schätzung warnen.  Aber  wir  werden  gleich  sehen,  es  giebt  noch  einen 
weit  logischeren  Grund  als  der  angeführte  ist,  einen  Grund,  der  nicht  länger 
zulässt,  uns  für  Abenteurer  zu  halten,  für  Charlatane,  für  betrogene 
Betrüger  und  was  dergleichen  süsse  Titel  mehr  sind.  Und  obgleich  dieser 
Grund  so  greifbar  und  einleuchtend  ist,  so  verschmäht  man  selbst  diese 
IVIinimaloperation  des  Nachdenkens  und  lo^schen  Schlusses  und  zieht  es 
vor,  zu  thun,  was  einen  Mann  von  Kopf  erniedrigt  —  nachzuahmen,  in 
das  Hom  der  grossen  Menge  zu  blasen;  jener  Menge  von  der  es  heisst: 

„Sie  scheut  die  Strapazen  der  Selbstverläugnung  und  des  Kampfes, 
den  die  Erringung  der  Erkenntmss  fordert;  sie  vollbringt,  den  Zimmer- 
leuten und  Maurern  gleich,  ihr  Tagewerk,  alsdami  einer  Ruhe  sich  über- 
lassend, welche  jeder  wahren  Philosophie  die  Lebensluft  und  Nahrung 
raubt"*) 

Also  die  Logik  und  Philosophie  unserer  Gegner  bestand  bisher  darin 
zu  sagen:  Ihr  thut  etwas,  was  vordem  Niemand  gethan,  folglich  seid 
Ihr  im  Irrthum.  Oder:  Jahrtausende  lang  hat  es  Aerzte  gegeben,  die 
das  Prindp  Similia  similibus  curantur  nicht  kannten  und  die  Menschen 
wurden  doch  gesund,  folglich  ist  das  Princip  falsch,  mindestens  überflüssig. 
Oder  endlich  —  und  das  ist  nicht  die  ungefthrlichste  Partei  unserer 
Gegner  —  sie  sprechen:  Ihr  nützt  dadurch,  dass  Ihr  nicht  schadet. 

Das  wäre  denn  der  Standpunkt  eines  Magen  die,  welcher  fand,  dass 
da,  wo  sich  die  ärztliche  Kunst  am  thätigsten  (handelsüchtigsten)  zeigte, 
die  Mortalität  am  grössten  war.**)  Diese  Gleichstellung  aber  mit  dem 
ohne  allen  Grund  vornehm  thuenden,  man  sollte  sagen  blasirten  Nihilismus 
darf  sich  der  Homöopath  verbitten.  An  der  Hand  der  Statistik  vermag 
er  nachzuweisen,  dass  zwischen  seiner  Thätigkeit  und  dem  so  beliebten 
modernen  exspectativen  Verfahren  noch  ein  wesentlicher  Unterschied  besteht. 


*)  Die  aUgemeine  Natarlehre  des  MeoBchen  v.  £.  Reich.   S.  243. 
**)  Homöopathie  et  Allopathie  par  Dr.  M.  Windelinck.    S.  28. 
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Doch  wir  setzen  die  UebeiBchrift  unserer  Arbeit  der  Gre&hr  ans, 
ironisch  verstanden  zu  werden,  wollten  wir  fortfahren,  die  Charakteristik 
unserer  G^ner  zu  schildern,  wollten  wir  länger  zögern,  die  bereditigte 
Neugier  onserer  Leser  auf  das  versöhnende  Frincip  zu  befriedigen. 

Die  Yersöhnung  also,  welche  bis  zu  einem  nicht  zu  unterschätzenden 
Grade  zwischen  den  gemeinhin  als  Todtfeindinnen  betrachteten  Schulen  in 
AUo-  ond  Homöopathie  besteht,  erblicken  wir  in  dem  Umstand,  dass  es 
onz&hlige  Beispiele  giebt,  wo  ein  und  derselbe  Erankheitszustand  sowohl 
aUo-  als  homöopathischer  Seits  durch  ein  und  dasselbe  Mittel  zu  heilen 
versndit  wurde  und  geheilt  worden  ist 

Diese  Thatsache  kann  nicht  genug  hervorgehoben  werden,  wenn  man 
abwigt,  welcher  Schule  das  Prädicat  „wissenschaftlich'*  auschiieädich  zu- 
kommen solL  Wir  werden  weiter  unten  versuchen,  den  scheinbaren 
Widerspruch,  welcher  hier  vorliegt,  zu  lösen.  Sollte  aber  die  £rklarung 
keinen  Beifall  finden,  so  wäre  es  um  so  mehr  geboten,  dass  jeder  denkende 
Am  diesem  seltsamen  Bäthsel  auf  die  Spur  zu  kommen  trachtet 

Bei  der  schroffen  Stellung,  welche  (zum  Theil  wegen  der  blühenden 
Ignoranz  der  Beurtheilenden)  die  eine  therapeutische  Richtung  zur  anderen 
einnimmt,  giebt  es  wohl  kaum  eine  anziehendere  Au^be,  als  die  Fälle 
namhaft  zu  machen,  wo  an  die  Stelle  des  Gegensatzes  das  cordialste  Ein- 
Terndunen  tritt,  wo  der  Allopath  sich  bemüht,  dem  Homöopathen  das  richtige 
Mittel  an  die  Hand  zu  geben  und  dieser  nicht  verfehlt,  auf  dieselbe  Spur 
2a  helfen;  wo  an  Stelle  des  Zweifels  für  beide  Parteien  Zuversicht,  Er- 
^hnnig,  übereinstimmende  Ueberzeugung,  wohlthuender  Glaube  an  sped- 
fisehe  Heilpotenzen  tritt.  Die  Congruenz  in  der  Mittelwahl  ist  in  der 
Tbat  oft  eine  erstaunliche  zwischen  dem  Schüler  der  physiologischen 
Schule  und  dem  Schüler  Hahnemanns.  —  Es  versteht  sich  aber  wohl  von 
selbst,  möchten  wir  vorgreifend  bemerken,  dass  in  solchen  Fällen  eine 
glochzeitige  Bealisirung  der  allopathischen  Devise:  C!ontraria  contrarüs 
cnrantur  und  der  weiter  oben  erwähnten  des  Aehnlichkeitsgesetzes  nicht 
stattfinden  kann.  Wir  befinden  uns  vielmehr  vor  einem  kategorisdien 
Atweder*'  „Oder". 

Die  allopathische  Schule  ist  übrigens  nicht  allzu  stolz  auf  dieses 
Prindp,*)  indem  dasselbe  durchaus  nur  filr  eine  kleine  Zahl  von  Heilungen 
statoirt  werden  kann.  Bei  näherer  Betrachtung  vnll  sie  keineswegs  an 
Stelle  des  vorhandenen  pathologischen  Zustandcs  einen  entgegengesetzten 
setzen.  Sie  will  nicht  das  Gegentheil  von  Keuchhusten  hervorbringen;  das 
Calomel,  welches  sie  in  der  Himentzündung  giebt,  soll  nicht  das  Gegen- 
tiieü  von  Meningitis  machen;   worin  bestände  femer  das  Gegentheil  einer 


*)  Streng  genommen  ist  die  Therapie  der  physiol.  Schale  durch  kein  Frincip 
geregelt,  sondern  wesentlich  empirisch.  Das  contraria  contrarüs  corantur 
{»"ehört  der  älteren  Medidn  an. 
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Lungenentzündung,  worin  das  •Gegentheil  eines  TyphiU;  eines  Rheumatis- 
mus oder  gar  der  Syphilis?  Mit  einem  Worte  sie  handelt  und  kann  nicht 
anders  handeln  als  —  symptomatisch,  ein  Verfahren,  das  sie  an  ihrer 
Gegnerin,  der  hom.  Schule  arg  getadelt  Auf  Grund  des  auch  in  wissen- 
schaftlichen Streitfragen  nicht  selten  zulässigen:  Was  siehst  du  den 
Splitter  in  deines  Bruders  Auge  und  nicht  den  Balken  in  deinem  eigenen  1 

Wenn  <ler  Allopath  im  Typhus  mit  allen  zu  Gebote  stehenden  Mitteln 
Wärme  entzieht,  so  beschwichtigt  er  ein  Symptom;  wenn  er  Bldwasser 
auf  einen  Rothlauf  des  Unterschenkels  schlägt,  so  sucht  er  ein  einzelnes 
Merkmal  zu  vertuschen,  wenn  er  Cuprum  sulph.  giebt,  die  Pseudomembranen 
eines  Croupkranken  zu  entfernen,  so  zieht  er  gar  nur  gegen  das  Product 
einer  Krankheit  zu  Felde,  deren  Wesen  seinem  therapeutischen  Scharf- 
blick so  gut  entgeht  als  der  innei*ste  Grund  irgend  einer  anderen  Krank- 
heit Deshalb  hat  es  auch  nicht  an  Allopathen  gefehlt,  welche,  das 
Mangelhafte  ihrer  pathologisch-therapeutischen  Forschungen  einsehend, 
sich  zu  dem  Yerzweiflungsschrei  hinreissen  Hessen:  „n  n'y  a  plus  en 
medecine  ni  principe,  ni  foi,  ni  loi!"*) 

Aber  auch  das  homöopathische  Similia  similibus  cnrantnr  tritt  nicht 
immer  mit  der  Schärfe  in  die  Erscheinung,  dass  in  den  Erfolgen  der 
Praktiker  es  sofort  erkannt  würde.  Und  das  ärgste  Missverständniss  ist 
wohl  das,  zu  glauben,  man  könne  von  vornherein,  ohn^  Appell  an  die 
Klinik,  beurtheilen,  ob  ein  neues  Mittel  auf  Grund  vorgenommener  physio- 
logischer Prüfung  eine  gegebene  Krankheit  heilen  werde  oder  nicht 
„Sans  la  sanction  de  la  dinique  l'homoeopathie  n'a  confiance  en  aucon 
essai  physiologique,  quelque  consdendeux  qu^il  soit/^ 

Und  in  gewisser  Beziehung  bezieht  sich  Malgaigne's  Ausspruch  über 
die  heutige  Medidn:  „Empirisme  partout:  voilä  Tdtat  de  la  m^dne,^ 
selbst  auf  uns  Homöopathen. 

Schon  der  Umstand,  dass  das  berühmte  und  berüchtigte  Aehnlichkdts- 
gesetz  von  verschiedenen  Homöopathen  verschieden  interpretirt  wird,  von 
den  einen  im  weiteren,  von  den  anderen  in  engeren  Sinn  au^efasst 
wird,  warnt  davor,  der  theoretischen  Willkür  einen  zu  grossen  Spielraum 
einzuräumen  und  zwingt  uns  in  letzter  Instanz  den  Erfolg  am  Krankenbett 
reden  zu  lassen.  In  viden  Fällen  ist  ganz  gewiss  die  abwdchende  Be* 
reitungsweise  der  homöopathischen  Arzneien  mehr  Schuld  als  das  Heil- 
princip;  in  anderen  Fällen  ist  diese  Bereitungsweise  wieder  gleichgiltiger, 
das  Prindp,  wonach  der  Mechanismus  des  Heilens  eintritt,  die  Hauptsadie, 
und  diese  Fälle  interessiren  uns  hier  ganz  besonders. 

Um  nicht  missverstanden  zu  werden,  bemerken  wir  nur  noch,  dass 
zwar    die  Ausslegung    des   Aehnlichkeitsgesetzes  gewisse  Abweichungen 


0  Marchai  de  Calvi's  Aust^pmch. 


—    123     - 

erfahren  kann,  im  grossen  Ganzen  aber  die  homöopathischen  Gelehrten 
darüber  einig  sind.  Wir  möchten  an  dieser  Stelle  der  Auffassang  des 
Professor  linbert-Gourbeyre  uns  anschliessend  welcher  sagt: 

„Wie  jede  grosse  Entdeckung,  so  ist  die  Homöopathie  im  Grande 
genommen  eine  sehr  einfache  Sache:  Sie  besteht  nämlich  darin,  die 
Wirkungen  der  einzelnen  Arzneien  auf  gesunde  Organismen  kennen  zu 
lernen,  um  daraus  Schlüsse  zu  ziehen  auf  ihre  eigenthümlichen  Wirkungen 
in  ErankheitsMen.''*) 

Das  ist  in  der  That  die  Homöopathie  „befreit  von  Irrthümem  und 
Cebertreibongen,''  mit  denen  man  sie  yom  Tag  ihrer  Geburt  an  mit 
seltener  Freigebigkeit  bedacht  hat  Und  schanen  wir  uns  um  in  den 
grösseren  allopathischen  Lehrbüchern  über  ArzneimitteUehre,  da  tritt  mehr 
und  mehr  dassBedürfinss  heryor,  den  physiologischen  Eigenthümlichkeiten 
der  Tersehiedenen  Arzneikörper  ebenfalls  Rechnung  zu  tragen,  da  giebt  es 
besondere,  reichlich  bedachte  Rubriken  über  „Wirkung'^  der  Mittel  in 
grossen  (toxischen)  und  kleinen  Gaben  und  dann  erst  folgt  „Anwendung^^ 
am  Krankenbett.  Nicht  immer,  aber  öfters  kommen  hierbei,  ohne  dass 
sie's  wollen,  Allicx-  und  Homöopathie  zu  denselben  therapeutischen  Schluss- 
folgenmgen.  Freilich  verunstaltet  nicht  selten  der  Allopath  die  „reine'^ 
Wirkung  des  Mittels  durch  Zusätze,  wodurch  so  zu  sagen  eine  diagonale 
Wirkung  zum  Vorschein  kommt.  Welch  einen  wohlthätigen  Einfluss  hat 
Nox  vomica  auf  die  verstimmten  Magennerven,  mit  wunderbarer  Exactheit 
besdtigt  sie  daselbst  wochen-  und  monatelang  bestehende  Missverhält- 
ni^e.  Aber  da  kommt  der'  handelsüchtige  Pracücus  und  hält  für  gut, 
durch  einen  Zusatz  von  Opium  die  curative  Wirkung  des  richtig  gewählten 
Büttels  zu  durchkreuzen.  Es  tritt  Verstopfung  ein,  lästiges  Trockenheits- 
gefohl  im  Hals,  Schwindel  und  wohl  auch  Brechreiz,  Erscheinungen«  die 
wenn  sie  auch  nicht  gleich  kommen,  doch  bei  fortgesetztem  Gebrauch  und 
oll  ganz  i^tzlich  auftreten,  indem  man  nie  vorher  sagen  kann:  wie  lange 
die  individuelle  Toleranz  für  dergleichen  toxische  Substanzen  besteht. 
Dasselbe  gilt  von  dem  Zusatz  desselben  Mittels  (Opium)  zu  Calomel  (z.  B. 
in  der  Ruhr).  Der  Gesammteffect  auch  dieses  Hazardspiels  lässt  sich  häufig 
genug  in  die  Worte  zusammenfassen:  „den  Bösen  sind  sie  los,  die  Bösen 
smd  geblieben.^^ 

So  begreifen  wir  denn,  weshalb  unter  die  vier  Cardinalsätze  des 
homöopathischen  Glaubensbekenntnisses  mit  grosser  Ueberlegung,  aber 
auch  mit  zwingender  Kothwendigkeit  die  Einfachheit  der  Ordination,  die 


*)  Wörtlich:  „Comme  toutes  les  grandes  d^couvertes  rhomoeopathie  n'est 
au  fond  qu'une  idde  tr^s-simple :  eile  consiste  k  connaitre  les  propriet^s  positives 
des  m^dicaments  chez  rbomme  en  sant^,  ponr  en  conclure  k  leur  application 
8nr  Fhomme  malade/* 
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Kiuheit  (l'uuite)  deeMittds  anfgenommen  worden  ist  Und  dasSimiliasimilibos 
i-urantar  näro  ein  eitles  Phantom,  h&tte  Hahnemann  nicht  dieses  Yer- 
fohren  zum  Prindp  erhoben.  Wissen  wir  doch,  dasa  selbst  da,  wo  wir 
einfach  zu  hondehi  nnd  es  nur  mit  einer  Arzneikraft  glanben  zu  Ürnn  zn 
haben,  no<:ii  mancher  Factor  mit  redet.  Bleiben  wir  z.  B.  beim  Opiom 
stL'hcn.  .y.t  <iaE  ist  bekanntlich  kein  einfacher  ArzneikArper.  Und  wer 
das  darin  tntbaltenG  Narcotin  oder  Tbebtün  vertrSgt,  der  besitzt  mög- 
lich&nseisc  eine  Idiosynkrasie  für  das  gleichzeitig  vorhandene  Codein  oder 
Morphium  oder  Narcem  oder  Meconin.  Dabei  lassen  wir  ganz  oner- 
ärtort,  ol)  ihe  anderen  Bestandtbeile  (sanrer  Eztracüvstofi^  Harz,  fettes 
Oel,  gumnii^e  Materie,  Cantschonk  n.  s.  w.)  Jedem  zusagen,  ^etchgüüg 
£ind  oder  nicht.  Ans  diesem  Grunde  schon  begreift  man  aber  anch, 
«eshalb  bei  allerKchtigkeit  des  obersten  homöopathischen  Lehrsatzes,  tun  den 
sich  wie  am  eine  feste  Achse  alles  iherapentische  Handeln  bewogen  soll,  die 
PrUfnngc-iL  dtr  Arzneien  nicht  eher  von  ^Anzenden  klinisdien  Besnltaten 
gefolgt  sein  tverden,  als  bis  wesentliche  charakteristische  Aizneisymptome 
streng  gebtliieden  worden  sind  V(H1  in  unregehnässiger  Häufigkeit  uncon- 
aaut  wiederkehrenden;  mau  begreift  femer,  weshalb  trotz  alledem  w^en 
mangelhafter  Beaction  des  kranken  Individuums  oder  umgekehrt  wf^ten 
individui.'llor  excessiver  ReJzempfilnglichkeit  tOr  den  einen  oderanderen 
Bestandtbeil  des  tOx  einfoch  geltenden  Arzneikörpers  das  FacU  ausserhalb 
noch  so  ecbar&inniger  Combination  liegen  konnte. 

Schon  die  Tbateacbe,  dass  oft  die  Wnrzel  ein  und  derselben  Pflanze 
anders  wirkt  als  die  Blfttter,  die  reife  Frucht  anders  als  die  froh^eitige 
oder  als  dit-  überrofe;  dass  der  einzelne  Jahrgang,  selbst  der  Uonat,  wo 
die  Droguo  gesammelt  wurde,  von  Einfloss  sind,  sollte  davor  warnen,  die 
TOn  Uabneiiiann  also  bezeichneten  reinra  Prüfungen  fOr  wirklich  reine  zd 
halten,  von  den  Schwierigkeiten,  welche  in  den  schwankenden  mit  anderen 
nie  vülütr  ubereinstimmenden  Gtsandheitsverhältnissen  enthalten  nnd,  gar 
nicht  zTi  ndcn.  Auch  hier  täusche  man  sich  nicht  über  das  Vorhanden- 
sein an  sicli  minntiOs  scheinender,  in  ihrer  Wh-kong  aber  doch  nnberechen- 
bar  eETecüiider  Differenzoi. 

Also  die  Schwierigst  in  der  Natzbarmachtmg  der  Arzneiprüfung 
beruht  in  der  richtigen  Deutung  der  Sjmptome.  So  hat  die  Erfebmng 
gelehrt,  doss  in  dem  einen  Falle  derDorst  (als  pathc^netisches  Symptom) 
sich  eniBcheidtend  erwies  —  so  fßr  Arsen.  —  in  dem  anderen  Falle 
wurde  er  :^uch  beobadttet,  aber  ohne  die  Mittelwahl  so  zu  beeinfinssen. 
Was  der  Durst  ftlr  Arsen.,  das  ist  die  Constipation  für  Graphit,  der  Brenn- 
schmerz für  Gansticum,  ein  aussetzender  Puls  fQr  Kali  carbonicnm  n.  s.  w. 
d.  h.  allein  entscheidet  das  Torhaudensein  solcher  Symptome  fQr  die 
Mittelwalil  aicht,  aber  dieselben  haben  auf  Grund  zahlreicher  physiologisch- 
klinischer  Beobachtungen  eme  höhere  Bedeutung  und  praktische  Würdigung 
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gefendttL  So  sehen  wir  zwar  mit  Genugthaong  Allopathie  und  Homöopathie 
sich  stutzen  auf  die  (physiologische)  Erstwirknng  der  Mittel,  aher  während 
der  Allopath  nnr  in  groben  plumpen  Zügen  skizztrt,  sacht  der  Homö- 
opath ein  scharfes  gewissermassen  photographisch  genaues  Bild  zu  gewinnen« 
äne  wirkliche  Charakteristik  des  Mittels;  denn  es  hat  sich  herausgestellt, 
dBss  charaktervolle  pathogenetische  Eigenthttmlichkeiten  nicht  immer 
sofort  in  die  Erscheinung  treten,  sondern  mehr  in  chronischer  Weise, 
zumal,  wenn  die  Einwirkung  eine  chronische  ist  So  ist  bekannt,  dass  der 
sehädhche  I^fluss  des  Arseniks  (z.  B.  in  mit  Arsenikfarben  Torsehenen 
Räomen),  nanientlich  die  von  dem  Metall  hervorgerufenen  pathologischen 
Toigftnge  auf  der  Haut  (vom  einfachen  Pruritus  und  Erythem  bis  zur 
Urticaria  arsenicalis  und  tiefen  Dlcerationen  der  Haut)  oft  erst  nach 
monatelanger  Einwirkung  erfolgen,  gleichsam  durch  Analogie  des  durch 
anhaltende  Oemüthsaffecte  (Zorn,  Kummer,  Heimweh  u.  s.  w.)  erst  nach 
und  nach  sich  entsprechend  veränd^nden  Gesichtsausdrucks. 

Ans  alledem  geht  hervor,  dass  der  Homöopath,  ehe  er  in  den  Arznei- 
schatz greift,  eine  schärfere  Diagnose  stellt,  die  bestimmenden  Momente 
viel  prftciser  pointirt,  alsiiie  Vertreter  der  nicht  Hahnemann'schen  Therapie. 
Dem  letzteren  ist  in  viel  vagerem  Sinne  Gina  Wunnmittel,  Ferrum  Bleich- 
suchismittel,  Sulphur  Mittel  gegen  hämorrhoidale  Diathese,  Quecksilber 
gegen  syphilitische  Dyskrasie,  Chinin,  sulph.  gegen  Wechselfieber,  Arsenik 
gegen  chronische  Exantheme,  Digitalis  gegen  Herzkrankheiten,  Jod  gegen 
Skropheln,  Salpetersäure  gegen  Leberaffectionen  u.  s.  w.  u.  s.  w.  Trotz- 
dem ist,  wie  schon  gesagt,  die  Thatsache  an  sich,  dass  Allopath  und 
Homöopath  hier  offenbar  an  einem  Strange  ziehen,  denselben  Weg 
gehen,  des  tiefeten  Nachdenkens  werth.  Und  lässt  sich  nach  unserem 
Daftirhalten  die  Sache  nur  so  erklären: 

Jeder  Arzneikörpo*  vertritt  eine  specifische  Arzneikraft.  Kein 
Mensch  wird  das  längnen  wollen.  Moschus  bleibt  immer  Moschus  und 
^Id  bleibt  Gold,  so  gewiss  als  aus  einem  Kukuk  kein  Sperber  wird. 
Nim  gut.  Es  giebt  eine  Reihe  von  Krankheiten  (seien  es  Neurosen  oder 
Dyskrasieen  oder  Diathesen  oder  Afifectionen,  oder  wie  man  sonst  ein 
pathologisches  Verhalten  des  Organismus  bezeichnen  will),  die  ihrerseits 
so  spedfischer,  eigenartiger  Natur  sind;  dass  nur  das  arzneiliche  Quäle  in  Frage 
kommt,  nicht  das  Quantum,  nicht  der  stoffliche  Träger  dieser  specifischen 
Qualität,  wie  solcher  von  Alters  her  zu  Heilzwecken  präparirt 
2a  w  e  rde  n  p  f  1  egt e.  War  wollte  sich  anmaassen,  die  Grenze  zu  bestimmen, 
wo  dn  Stoffliches  zu  klein  ist,  um  noch  zu  wirken.  Ist  der  Reactionsgrad 
eines  kranken  Organs,  eines  kranken  Organismus  etwas  sichtbares,  wäg- 
bares, kann  man  diesen  Grad  nicht  bloss  aus  dem  Resultat  abstrahiren, 
den  die  einverleibten  Mittel  (homöopathische  oder  allopathische)  her- 
vorrufen I 
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Wie  verhält  sich's  in  geistiger  Beziebong?  Nehmen  wir  ein  Ter- 
stimmtes  Gemüth,  eine  aus  unglücklicher  Liebe  Melancholische.  Kann  sie 
was  anderes  trösten  als  der  Geliebte?  Während  die  in  ihrer  Gesinnung 
yielleicht  noch  liebevollere  und  aufopferndere  Umgebung  nichts  vermochte, 
vermag  die  leiseste  unsichtbare  Einwirkung  „des  Specificums"  ein 
Wort,  ein  Blick,  ein  Brief  Alles. 

Wir  stellen  nns  aber  bei  Entwicklung  einer  Theorie  über  das  Zu- 
standekommen jeder  Krankheit  ganz  auf  J.  Simonis  Standpunct,  der  sagt: 
„Tont  point  de  depart  d'un  4tat  morbide  est  nn  d^sacord  dynamique.^ 

Es  giebt  aber  noch  eine  zweite  Erklärungsweise  für  obige  Thatsache 
des  zeitweiligen  Handelns  von  Allopath  und  Homöopath.  Honät,  der 
geistreiche  Experimentator,  kommt  zu  dem  Schluss,  dass  jedes  als  Arznei 
bezeichnete  Mittel  in  seiner  Pathogenese  Symptome  der  Krankheit 
enthält.  Da  wir  nun  den  Werth  dieser  einzelnen  Symptome  nicht  immer 
gebührend  zu  deuten  verstehen,  so  dürften  viele  solcher  Heilungen,  ja  sie 
mttsseu  es  sogar,  auf  jenes  gemeinsame  Gesetz  zurückführbar  sein,  das 
Hahnemann  am  schärfisten  zu  definiren  versuchte,  aber  vielleidit  immer 
noch  nicht  erschöpfend  genug  definirt  hat.  — *) 

Die  Uebereinstimmung  in  den  Resultaten  beider  Schulen  würde  noch 
mehr  hervortreten,  wenn  die  Allopathie  sich  gewöhnte  an  die  einfache 
reine  Ordination.  Wo  sie  solches  thut,  da  gewahren  wir  gar  bald  merk- 
würdige Heilungscongruenzen.  Wie  höchst  eigeüthümlich,  schalten  wir 
vorgreifend  ein,  ist  die  Thatsache,  dass  Aurum  muriaticum  in  massiver 
Gabe  Wassersucht  so  gut  geheilt  hat,  wie  die  sechste  Verdünnung -,  dass 
Kousso,  dasselbe  Mittel,  was  Grammenweise  genommen  den  Bandwurm  ab- 
treibt, in  homöopathischer  Verdünnung  Bandwnrmbeschwerden  heilt ;  dass  das 
allopathische  Wassersuchtsmittel  Senega  auch  pleuritische  Exsudate  und 
verbürgter  Massen  Hypopien  zur  Besorption  gebracht  hat,  aber  wohlge- 
merkt: in  nichts  weniger  als  traditioneller  Gabe!  Und  auch  solche  That- 
sachen  gehören  femer  hierher,  dass  Arsenik  30  eben  so  viele  Heilungen 
zu  Stande  gebracht  hat,  als  Arsenik  9  oder  6. 

Wir  werden  also  endlich  zu  der  Annahme  gedrängt  (und  das  wäre 
eine  weitere  Art  der  Lösung  der  angeregten  Frage  näher  zu  kommen), 
dass  der  Modus  der  Znbereitungsweise  seiner  Arzneien  dem  Homöopathen 
die  Quantität  ersetzt.    Oder : 

„Verdünnung  (Dynamisation,  Atomisation)  ist  nichts  als  eine  in  ihre 
speci fische Elektridtät  —  Eigenkraft  —  verwandelte,  nicht  zerfallene 


*)  Das  schlagendste  Beispiel  für  diese  Homoeopathia  involuntaria  giebt 
Bahr  in  s.  gekrönten  Preisschrift  über  Digitalis,  indem  derselbe  nachweist,  dass 
da,  wo  die  Allopathie  Digitalis  als  Diureticum  anwendet,  solches  nur  auf  Grund 
des  hom.  Aehnlichkeitsgesetzes  geschehen  kann.  Denn  die  primäre  Wirkung 
ist:  Verminderung  des  Harns. 
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sondern  expandirte  Ganzheit:  wie  z.  B.  die  Schwefelelektricität  nicht 
bloss  spedfisch-n^ative  Elekthcität  ist^  sondern  ebenatomisirter  Schwefel 
=  specifische  Schwefelelektricität"  *)     • 

Und  60  wenden  wir  nns.  denn  zu  den  spedellen  therapeutischen 
ßerührnngsponcten  der  Allopathie  und  Homöopathie,  nachdem  wk  nicht 
unterlassen  konnten,  flüchtige  Streiflichter  zu  werfen  auf  diejenigen  Stellen 
beider  Do<^rinen,  welche  bald  wie  eine  zwischen  den  kämpfenden  Parteien 
stehende  neutrale  Zone  anzusehen  sind,  bald  die  unversöhnlichste  Kluft  zu 
Tage  treten  lassen. 

A. 

Arzneimittel  Ton  organischer  Constitution,  welche  allopathischer  und 
homöopathischer  Seits  eine  ähnliche  Verwendung  finden. 

Ton  ihrem  Ständpunkt  aus  nicht  ohne  Geschicktheilt  die  physiologische 
'Schule  die  grosse  Abtheilung  der  Arzneimittel  von  organischer  Constitution 
in  drei  Gruppen:  die  organischen  Säuren,  die  organischen  Basen  oder 
Alkaloide  und  die  chemisch  indifferenten**)  Arzneimittel. 

Uns  interessiren  die  zwei  letzten  Gruppen  am  meisten,  namentlich 
finden  wir  unter  den  organischen  Alkaloiden  manchen  treuen  Bekannten 
wieder.  Zunächst  aus  der  Reihe  derjenigen  organischen  Alkaloide,  welche 
sich  durch  ein  narkotisches  Princip  auszeichnen : 

Belladonna, 
Nux  vomica, 
Aconit, 
Pulsatilla, 
Rhus  toxicodendron. 

(Ausser :  Opium,  Lactuca,  Nicotiana,  Hyosc,  Stramon^  Dulcamara, 
OoDiam,  Secale,  Rad.  Helleb.,  Sabadilla,  Paeonia,  Helleb.  niger.,  Yiscum, 
Digitalis,  Lobelia,  Colchicum.) 

1)  Belladonna  rühmt  die  allop.  Schule  gegen  krampfhafte  Affectionen 
der  Athmungsorgane,  Erampfhusten,  Keuchhusten,  Magenkrampf,  grosse 
Heizbarkeit  des  Magens  und  daher  rührendes  Erbrechen,  gegen  Neural- 
gieen,  Prosopalgie,  Migraine  und  drgl.  — 

Der  Belladonna  Erwähnung  geschieht  femer  als  eines  Prophylakticums 
gegen  Scharlach. 

Auch  als  Drüsenmittel  (gegen  Hypertrophieen  und  Anschwellungen 
derselben)  und  gegen  Wassersucht  wurde  Belladonna  in  Gebrauch  gezogen. 

Endlidi  ist  ihr  Ruf  als  Augenmittel  ein  bedeutender.   Gegen  Erank- 


•)  A.  H.  Z.  3.  Bd.  IV.  Nr.  19.  lieber  die  wahrscheinliche  Art,  wie  die 
homöop.  Arzneien  in  den  höheres  Hahnemann'sehen  Verdünnungen  wirken.  Von 
Mcd.-R.  Dr.  Goollon  in  Weimar. 

**)  Diese  Indifferenz  bezieht  sich  aber  nur  darauf,  dass  'weder  eine  Base 
Doch  eine  Säure  vorherrscht. 
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heiten  der  Retina  nnd  der  Gliamerven,  sovde  gegen  Krankheiten  der  mit 
diesen  im  Znsammenhange  stehenden  Iris,  des  Linsensystems  und  der 
Chorioidea  wird  Belladonna  von  allopathischen  Aerzten-  empfohlen. 

Und  wie  verhftlt  sich  die  wegen  ihrer  Unwissenschaftlichkeit  und 
Absurdität  verschrieene  Homöopathie  gegenüber  dieser  Arzneikraft?  Sie 
stimmt  nicht  nur  vollkommen  in  dieses  bisher  gesendete  Lob  ein,  sondern 
bereichert  ihreAnwendnngsweise  noch  dnrch  eine  Reihe  neuer  Indicationen. 
Ihr  ist  Belladonna  spedfisch  gegen  alle  glatten  Rothläufe,  gemeine  Schlund- 
entzttndungen  andimEeuchhu8ten;beiEi)tzfindung  der  weiblichen  Brust 
(und  bei  dem  Entwöhnen). 

Während  die  allopathische  Schule  Belladonna  als  Wassersuchtsmittel 
wieder  aufgab  (weil  ihre  Indication  zu  allgemein  war)  entdeckten  die 
homöopatn.  Praktiker  ihre  Heilkraft  g^en  Hydrocephalus  —  Gehirn- 
höhlenwassersucht —  so  wie  gegen  die  vorausgehenden  meningitischen 
Erscheinungen. 

Die  Homöopathie,  der  man  so  gern  nachsagen  möchte,  dass  sie  die 
Vernunft  in's  Gesicht  schlägt,  dass  sie  die  abenteuerlichsten  Vorstellungen 
von  Therapie  hegt  u.  s.  w.,  weiss  femer  in  der  von  allopathischen  Aerzten 
gegen  Prosopalgieen  und  Neuralgieen  in  Gebrauch  gezogenen  Belladonna 
ein  unttbertreffliches  Mittel  noch  gegen  Zahnschmerz.  Aber  wie  immer 
begnügt  sie  sich  nicht  mit  der  vagen  Empfehlung,  sondern  fand  durch 
weiteres  Forschen,  dass  vorzüglich  diejenigen  Odontalgieen  sich  eignen, 
wo  Hitze  oder  Geschwulst  der  Wange  oder  des  Zahnfleisches  besteht^ 
stechende  und  reissende  Schmerzen  durch  die  ganze  Seite  ziehen,  der 
Schmerz  bis  nach  den  Schläfen  schiesst;  kalte  Luft;,  Berührung,  Kauen 
oder  heisse  Getränke  den  Schmerz  vermehren  und  die  Zähne  zu  lang 
zu  sein  scheinen. 

Beide  Schulen  erwarten  von  Belladonna  Hilfe  gegen  Kopfschmerz. 
Aber  der  neueren  war  es  vorbehalten,  den  „Belladonna-Kop&chmerz^* 
näher  zu  bezeichnen.  Es  sind  besonders  die  Kopfschmerzen  des  weiblichen 
Geschlechts  bei  gleichzeitig  vorhandener  Vollblütigkeit  (fliegende  Hitze) 
und  Herzklopfen.  Es  besteht  Erethismus  des  Gefttessystems,  der  sich 
nicht  selten  durch  Neigung  zu  Nasenbluten  kund  giebt;  wohl  auch 
Menostasie  Erhitzende  Einflflsse,  sitzende  Lebensweise  verschlimmem. 
Oeftere  erysipelatöse  Entzündungen,  häufiges  Auftreten  von  Parulis,  eine 
zarte  durchschimmernde  Haut;  blondes  Haar,  aber  auch  eine  gewisse 
Fettleibigkeit  (mit  Rückwirkung  auf  die  Leber)  sind  lauter  Momente,  die 
die  schablonenartige  Benutzung  des  Mittels  gegen  Kopfschmerz  aus- 
schliessen. 

Die  Allopathie  verscherzt  aber  auch  manchen  Erfolg  mit  Belladonna 
dadurch,  dass  sie  zwar  eine  richtige  Ahnung  von  der  Wirkungssphäre  des 
wichtigen  Arzneimittels   durchblicken  lässt,  aber  von  ihrer  chemischen 
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Attfiiassaiig,  von  ihrer  zu  materiellen  Anschauung  in  Betreff  der  Vorgänge 
im  kranken  und  gesunden  Organismus  nicht  lassen  kann.  Sie  betont  das 
.,iiarkotische  alkaloide  Prineip"  in  der  Tollkirsche.  Daher  wähnt  sie,  nur 
betäubende  Dosen  vermöchten  etwas,  sie  erblickt  aber  von  solchen  Dosen 
so  hässliche  (aufregende)  Nebenwirkungen,  dass  sie  von  weiterer  Verfolgung 
der  Arznei tugenden  abgeschreckt  wird;  sie  fUhlt  sich  durch  solche  Miss- 
erfolge veranlasst  zu  glauben,  Belladonna  passe  nur  bei  nicht  entzündlichen 
Affectionen.  Vermöchte  sie  es  über  sich  zu  gewinnen  den  Weg  einzu- 
schlagen, welcher  allein  die  unwillkommenen  Nebenwirkungen  ausschliesst, 
d.  h.  versuchte  sie  es  einmal  anstatt  eines  Aufgusses  von  mehreren  Grrm. 
mit  der  3ten  bis  6ten  Verdünnnung  des  an  sich  heroischen  Mittels,  sie 
Würde  allein  in  der  Zahnschmerzenpraxis  zur  Wohlthäterin  an  Tausenden 
werden;  sie  würde  im  ersten  Stadium  der  Drüseninflammationen,  sei  es 
die  Parotis,  sei  es  eine  submaxillare  Drüse,  die  weibliche  Brustdrüse,  sei 
es  selbst  eines  der  Ovarien,  entweder  Zertheilung  oder  bedeutenden  Nach- 
lass  da:  Schmerzen  wahrnehmen.  Am  härtesten  aber  bestraft  sich  ihr 
Festhalten  an  der  traditionellen  Dosologie  bei  den  Affectionen  des  Auges. 
Aach  hier  decretirte  sie :  „die  nicht  entzündliche  Natur^  des  Leidens  bedinge 
den  Erfolg  mit  Belladonna.  Dadurch  würde  sich  die  Anwendung  der 
letzteren  auf  chronische  Augenaffectionen  beschränken,  was  in  schreiendem 
Widerspruch  steht  mit  den  auch  für  das  blödeste  Auge  sichtbaren  Resultaten 
der  homöop.  Klinik.  Nur  ein  Beispiel.  Die  gefürchtete  Ophthalmia 
neonatorum  weicht,  wirdgewissermaassencoupirt,  wennman  beiihrem  ersten 
Entstehen  Belladonna  verabreicht.  Andererseits  ist  es  richtig,  dass  das 
zweite  Stadium  der  gemeinen  (rheumatisch-katarrhalischen)  Augen- 
entzünduDg,  wobei  das  Secret  dicklich  wird,  die  Augen  zukleben,  sich  besser 
für  BeUad.  eignet  Ebenso  die  ihrem  Charakter  nach  mehr  chronische 
Amblyopie. 

Wir  wiederholen,  dass  trotz  der  zahhreichen  versöhnenden  Berührungs- 
poncte  das  wesentlich  unterscheidende  Moment  darin  beruht,  dass  die 
Homöopathie,  im  Gegensatz  zu  ihrer  Rivalin,  den  Nutzen  der  Belladonna 
fär  acute,  entzündliche  Krankheitsprocesse  erkannt  und  erprobt  hat;  und 
durch  Modifidrung  der  herkömmlichen  Dosen  gelang  es  ihr,  die  schon  vor 
Hahnemann  entdeckten  specifischen  Correlate  der  Belladonna  festzuhalten, 
den  Nimbus  zu  retten,  welcher  in  dieser  Beziehung  das  Mittel  bereits 
nmgab. 

(Fortsetzang  folgt.) 


Interaationale  Homöopathische  Freme. 


—    130    — 

XII. 

Bemerkungen  über  Frauenkrankheiten  und  deren  Be- 
handlung mit  den  neuen  amerikanischen  Mitteln. 

Nach  einem  Vortrag  des  Dr.  A.  Guinness. 

(Schlnss.) 

Eine  Dame,  die  sie  besuchte,  bat  mich,  die  Kranke  in  Behandlung' 
za  nehmen.  Ich  fand  bei  Untersuchung  des  Cervix  sehr  viel  Congestioa 
und  Empfindlichkeit.  Durch  die  Application  von  Tinct.  Hydrastis  und 
Gl  yc  er  in  auf  die  Theile,  durch  häufige  Einspritzungen  von  Hydrastis 
und  durch  die  warmen  Sitzbäder  in  Verbindung  mit  den  passenden  inneru 
Mitteln  nahm  sie  rasch  an  Gesundheit  und  Kräften  zu,  und  von  so  günstigem 
Erfolge  erwies  sich  die  Cur,  dass  sie  sich  nach  wenigen  Monaten  schwanger 
fühlte  und  zur  gehörigen  Zeit  ihren  Gatten  mit  einem  gesunden  Kinde 
beschenkte. 

Eine  Dame  mit  ähnlichen  aber  nicht  so  schweren  Symptomen  gab 
sich  mir  in  Behandlung.  Hydrastis,  ebenso  angewendet  wie  oben,  zeigte 
sich  auch  hier  erfolgreich. 

Eine  andere  Dame  wurde  im  vorigen  Frühjahr  hierher  (Cheltenham) 
gebracht  Sie  war  seit  sechs  Monaten  auf  dem  Rücken  gelegen,  mit 
grossem  Schmerz  in  der  Lendengegend' und  der  linken  Weiche,  mit  Ab* 
wärtsdrängen,  Weissfluss  u.  s.  w.  Sie  hatte  einen  Vorfall  und  es  war 
viel  Gongestion  des  Uterus  und  des  Cervix  zugegen.  Dieselbe  Behandlung 
mit  Einspritzungen  von  Hydrastis  und  Application  von  Hydrastis 
an  den  Cervix  im  Verein  mit  innern  Mitteln  und  dem  Gebrauch  von  un- 
garischen Weinen  stellten  die  Dame  so  schnell  her,  dass  sie  nach  wenigen 
Wochen  im  Stande  war,  nach  London  zu  gehen  (obschon  nicht  mit  meiner 
Erlaubniss),  um  dort  für  einige  Tage  die  Oper  zu  besuchen.  Sie  war  nach 
drei  Monaten  vollkommen  hergestellt  und  ist  es  auch  seitdem  geblieben. 

Ich  will  hier  bemerken,  dass  ich  bei  Einspritzungen  in  die  Vagina 
die  Methode  des  Dr.  Pattison  angenommen  habe.  Er  wickelt  Baum- 
wolle um  die  Spritze,  so  dass  sie  nicht  tiefer  eindringen  kann  als  ^2  ^^^^^^ 
'/4  Zoll.  Dies  ist  die  beste  Art  und  Weise,  diese  Operation  zu  volbsiehen 
und  sie  lässt  sich  sehr  leicht  bewerkstelligen.  Wenn  die  Spritze  mit  der 
Flüssigkeit  gefüllt  ist,  muss  die  Patientin  eine  liegende  Stellung  annehmen, 
wobei  durch  Unterlage  eines  Kissens  die  Hüften  emporgehoben  werden. 
Durch  Beibehaltung  dieser  Lage  während  fünfzehn  Minuten  wird  die  Arznei 
mit  den  leidenden  Theilen  in  beständige  Berührung  gebracht.  Ich  lasse 
die  Einspritzung  gewöhnlich  nur  einmal  des  Tags  gebrauchen.  Das  kalte 
Sitzbad  halte  ich  für  nachtheilig;  das  laue  dagegen  für  sehr  zweckmässig. 

Wir  finden  demnacli,  dass  Einspritzungen  von  Hydrastis  (oder  Ha- 
mamelis), die  Application  von  Hydrastis  mittelst  eines  kleinen  Maler- 
pinsels oder  eines  Schwammes  auf  die  ganze  Oberfläche  des  Cervix,  das 
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laae  Sitzbad  für  15  bis  20  Minuten  täglich,  der  Gebrauch  von  erwei- 
chenden K]ystieren,  wenn  Verstopfung  zugegen  ist,  und  bei  Schmerzen  über 
dem  Sohamhttgel  und  in  den  Weichen  Ueberschläge  mit  der  verdünnten 
Tinctur  von  Veratr.  viride  oder  Hydrastis,  in  sehr  heftigen  Fällen 
mit  einem  Zusatz  von  1  bis  2  Drachmen  Chloroform  —  die  vorzüglichsten 
örtlichen  Mittel  zur  Linderung  dieser  schmerzhaften  Leiden  sind. 

Die  inneren  Mittel,  die  ich  bisher  hauptsächlich  in  Anwendung  ge- 
bradit  habe,  sind  Beilad.,  Nux  vom.,  Hamamelis  und  Hydrastis. 
Dr.  Pattison  empfiehlt  auch  noch  Veratr.  viride,  und  Caulophyllin 
mid,  wenn  Neigung  zur  Verstopfung  zugegen  ist,  Tinct.  Podophyll.*und 
Leptandrae  virg.  oder  Leptandrin. 

Anstatt  den  Körper  durch  die  beständige  Anwendung  von  Blutegeln 
zu  schwächen,  verordnen  wir  eine  nahrhafte  Diät  und  erlauben  den  massigen 
Gennss  leichter  ungarischer  Weine.  Denn  es  ist  eine  Schwächekrankheit, 
mit  einer  Örtlichen  Entzündung  complicirt. 

Wei8BflU8B. 

Obschon  diese  Krankheit  gewöhnlich  denjenigen  zugezählt  wird,  die 
von  fonctionellen  Störungen  der  Gebärmutter  abhängen,  so  halte  ich  es 
doch  für  besser,  sie  unter  diejenigen  zu  rechnen,  welche  von  einer  orga- 
nischen Störung  bedingt  sind,  weil  sie  da,  wo  sie  besteht,  fast  immer  von 
organischen  Leiden  begleitet  ist.  Wir  finden  sie  häufig  bei  jungen  und 
zarten  Frauenidmmem.  Sie  stellt  sich  auch  öfters  bei  Unterdrückung  der 
Regeln  zur  Zeit  ein,  wo  diese  erscheinen  sollten;  in  der  Bleichsucht 
mid  in  den  klimakterischen  Jahren,  in  Begleitung  von  Menorrhagie.  Der 
Kanal  des  Cervix  ist  der  gewöhnliche  Sitz  dieses  Leidens.  Die  Absonde- 
rang,  welche  im  Anfang  gewöhnlich  dünn  und  durchsichtig  ist,  wird  im 
weiteren  Verlauf,  wenn  sie  vernachlässigt  wird,  dick  und  eiterig  und  es. 
treten  zuletzt  Geschwüre  ein.  Wenn  sie  mit  Blut  gestreift,  scharf  und 
stinkend  wird,  so  ist  sie  der  Vorläufer  eines  bösartigen  Leidens. 

Die  allopathische  Behandlung,  wenn  sie  bei  plethorischen  Subjecten 
vorkommt,  besteht  in  Aderlässen,  Schröpfen,  in  knapper  Diät,  in  Purgantien 
nnd  später  in  tonischen  Mitteln,  und  Einspritzungen  von  Plumb.  acet  u. 
8.  w.  Bei  Schwächlichen  werden  tonische  Mittel  von  Anfang  an  innerlich 
nnd  zu  Einspritzungen  Eichenrinde-Abkochungen  und  Gallussäure  auge- 
wendet, zuweilen  sogar  Brech-  und  Abführmittel.  Cantharidentinctur  und 
Terpentinöl-  sind  ebenfalls  von  den  Allopathen  vielfach  gepriesen  worden, 
weil  diese,  wie  sie  sagen,  „bei  chronischen  Secretionen  die  üterusgefässe 
anregen." 

Wenn  der  Ausfluss  sehr  dick  und  mit  Schmerz  im  Bücken  und  in 
den  Lenden  verbunden  ist,  so  wird  man  den  Gebärmutterhals  gewöhnlich 
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in  einem  Zustand  von  mehr  oder  minder  heftiger  Reizung  finden,  er  wird 
weich,  empfindlich  gegen  Druck  und  wahrscheinlich  einigermassen 
ei'weitert  sein.  Wird  dieser  Zustand  vernachlässigt,  so  gehen  die  Drfisen 
und  die  Schleimhaut  sehr  bald  in  Eiterung  über. 

Die  Allopathen  vorordnen  dagegen  warme  Seebäder,  Quecksilber  und 
Laxantien,  und  wenn  sich  die  Empfindlichkeit  vermindert  hat,  das  kalte 
Bad,  tonische  Mittel  und  adstringirende  Einspritzungen. 

In  den  Fällen,  die  zu  meiner  Beobachtung  kamen,  wurde  stets  mehr 
oder  weniger  Schwäche  und  Kräfteverfall  und  nicht  selten  Uterusvorfall 
bemerkt,  obschon  das  Leiden  auch  ohne  diesen  vorkommt. 

Seit  einigen  Jahren  habe  ich  in  solchen  Fällen  Einspritzungen  von 
Hydrastis  und  Hamamelis,  besonders  des  ersteren,  vom  grössten 
Nutzen  gefunden,  indem  ich  zugleich  die  2.  oder  3.  Potenz  innerlich  | 
reichte.  Auch  die  gewöhnlichen  homöopathischen  Arzneien^  wie  Galc, 
Puls.,  Sep.,  Plat.,  Chin.,  Coccul.  und  Sulphur  haben  mir  gute  Dienste 
gethan,  aber  zur  Ergänzung  dieser  empfiehlt  Dr.  Pattison  angelegent* 
liehst  Ilelonin,  Xanthoxylin  undTrillium.  Ich  habe  auch  Baptisia 
in  schlimmen  Fällen  von  Weissfluss  sehr  nützlich  gefunden. 

Alle  heftigen  Bewegungen,  lange  Spaziergänge,  oder  anstrengende 
Kisenbahnfahrten  müssen  untersagt  und  eine  nahrhafte,  leicht  stimulirende 
Diät  beobachtet  werden.  Wenn  das  Leiden  von  einem  Vorfall  abhängt, 
muss  natürlich  die  Gebärmutter  sanft  replacirt  werden.  Ich  habe  gefunden, 
dass  ein  Stück  weicher  Schwamm,  in  warmes  Wasser  mit  einem  Zusatz 
von  Hydrastis-Tinctur  getaucht  und  mehrere  Stunden  mit  dem  Gebär- 
mutterhals in  Berührung  gebracht,  von  grossem  Nutzen  ist,  da  er  die 
Theile  sehr  gut  unterstützt. 

Uloeration  des  Cervix  von  nicht  bösartigem  Charakter. 

kommt  häufig  vor,  besonders  bei  verheiratheten  Frauen.  Sie  ist  stets 
das  Besultat  von  mehr  oder  weniger  Entzündung  und  entweder  oberfläch- 
lich oder  tief.  Die  oberflächliche  beginnt  am  Grebärmutterhals  und  ver- 
breitet sich  von  da  weiter;  aber  es  ist  wenig  oder  keine  Congestion  und 
nur  eine  geringe  Absonderung  zugegen.  Wenn  sie  nach  der  Empfängniss 
eintritt,  so  ist  sie  häufig  die.  Ursache  von  Abortus  und  Weissfluss.  Bei 
der  zweiten  Form  dehnt  sich  die  Zerstörung  des  Gewebes  auf  die  Substanz 
des  Gebärmutterhalses  aus.  Es  sind  rothe,  weiche  Granulationen  vor- 
handen, die  bei  Berührung  leicht  bluten  und  es  ist  viel  Congestion  zugegen, 
mit  brennenden,  stechenden  Schmerzen  im  Rücken  und  in  der  Gebär- 
mutter, schlimmer  zur  Zeit  der  Periode. 

Schröpfen   an  den  Lenden  und  Blutegel  an  den  Gebärmutterhals,  . 
eröffnende  Mittel  und  später  die  beständige  Anwendung  von  Höllenstein, 
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salzsaorem  Zink  und  canstischem  Kali  zur  Canterisation  —  das  ist  der 
allopathische  Cnrplan  (in  England). 

Die  Homöopathen  geben  gewöhnlich  Thnj.,  Acid.  nitr.,  Mercur., 
Sep.  und  Hep.  s. 

Ich  darf  mit  Befriedigung  sagen,  dass  ich  niemals  zu  caustischen 
Mitteln  oder  Blutegeln  meine  Zuflucht  genommen  habe.  Die  Behauptung, 
dass  Ulceration  nur  durch  Caustica  geheilt  werden  könne,  ist  im  höchsten 
Grade  irrthümlich  und  die  Anwendung  dieser  Mittel  ist  für  die  armen 
Kranken  eine  unverantwortliche  Quälerei.  In  einfachen  Fällen  ist  das 
Einspritzen  vonHydrastis  canad.,  wie  ich  es  früher  beschrieben  habe, 
in  Verbindung  mit  dem  inneren  Gebrauch  der  oben  erwähnten  Mittel,  oder 
T(mHelonias  oder  Xanthoxylin  vollkommen  ausreichend.  In  Fällen 
>on  langer  Dauer  habe  ich  dagegen  die  tägliche  Application  von 
Hydrastis  mittelst  eines  Pinsels  oder  eines  kleinen  Schwammes  an  die 
Geschwüre  auf  dem  Cervix  gewöhnlich  als  genügend  gefunden. 

Dr.  Patt i so n  empfiehlt  die  Application  der  resinösen  Alkaloide  in 
Verbindung  mit  Wallrath-Salbe  auf  Baumwolle  gestrichen  und  mittelst 
des  Speculums  applicirt.  Ich  könnte  viele  Fälle  anführen,  um  zu  zeigen, 
dass  diese  schmerzhaften  Leiden  ohne  einen  Blutegel  und  ohne  caustische 
Mittel  geheilt  werden  können;  es  würde  aber  zu  viel  Zeit  in  Anspruch 
nehmen  und  ich  übergehe  sie,  um  noch  einige  Worte  über  einen  andern 
Gegenstand  zu  sagen,  nämlich  über 

GebftrmuttervorftdL 

Der  Uterus  ist,  wie  bekannt,  zum  Vorfall  (prolapsus)  und 'zum 
Heraustreten  (procidentia)  geneigt.  Bei  schlaffen  oder  geschwächten 
Constitutionen  oder  wenn  die  Scheide  durch  Leukorrhoe  geschwächt  ist, 
zeigt  die  Gebärmutter,  die  grösstenthefls  durch  die  Vagina  unterstützt 
wurde,  eine  Neigung  uch  zu  senken.  Drastische  Abführungsmittel,  heftige 
Anstrengungen,  lange  Geburtswehen  oder  zu  frühes  Aufstehen  nach  dem 
Kindbett  sind  bei  vorhandener  Anlage  häufig  Ursache  des  ausgebildeten 
Vorfalls. 

So  lange  die  liegende  Stellung  beibehalten  wird,  bleibt  die  Patientin 
von  Schmerzen  ziemlich  frei,  aber  die  geringste  Anstrengung  ruft  einen 
Zerschlagenheitsschmerz  im  Rücken  und  zu  Zeiten  grosse  Unruhe  und 
Schmerzen  in  einer  der  Hüften  hervor.  Zugleich  sind  häufig  Neigung^ 
zom  Hamen,  durch  den  Reiz  im  Blasenhalse  erzeugt,  Schmerz  in  den 
Eierstöcken,  der  oft  für  eine  Entzündung  dieser  Organe  genommen  wird,, 
und  abwärts  ziehende  Schmerzen  in  den  innem  Theilen  der  Schenkel 
zugegen. 

Eine  manuelle  Untersuchung  ist  in  einem  solchen  Falle  durchaus 
nothwendig  und  häufig  wird  durch  sanftes  Emporheben  des  Uterus  mit 
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den  Fingerspitzen  and  durch  die  sofortige  Einführung  eines  Stückchens 
mit  Hydrastis-Lösung  getränkten  Scbwammes,  welcher  daselbst  einige 
Stunden  zu  verbleiben  hat,  grosse  Erleichtemng  erlangt. 

Das  Heraustreten  (procidentia)  des  Utcrns  wird  mit  Ausnahme  der 
arbeitenden  Klassen  nur  selten  wahrgenommen.  Ich  habe  einmal  in  der 
Charite  zu  Paris  einen  furchtbaren  Fall  dieser  Art  gesehen.  Die  ganze 
Gebärmutter  lag  vollständig  blos  zwischen  den  Schenkeln  der  Patientin; 
sie  war  nicht  mehr  zur&ckznbringen. 

Ich  hatte  vor  einigen  Jahren  einen  Fall  von  Heraustreten  der  Geb&i^ 
rontter,  nach  deren  Reponirung  ich  ein  Pessarium  von  Kautschnk  einfohrte, 
das  aufgeblasen  werden  konnte,  und  so  das  Oi^an  zurückhielt  G^n 
diese  Art  Pessarium  tässt  sich  noch  am  wenigsten  einwenden.  Im  All- 
gemeinen aber  sind  diese  Instrumente  verwerflich,  da  man  weiss,  dass  sie 
6ftei%  schon  Entztkndung,  P^iterung  und  selbst  den  Tod  herbeigefOhrt  haben. 
Dr.  Pattison  verwirft  ihren  Gebranch  g&nztich  und  in  Bezug  anf  den 
Schwamm  sagt  er,  dass  er  leicht  stinkend  werde  und  Wundheit  hervor- 
hrii^e.  Dies  kann  aber  nicht  stattfinden,  wenn  er  t&glich  herausgenommen, 
soi^ältig  ausgewaschen  und  dann  wieder  eingefflhrt  wird.  In  dieser 
Weise  sah  ich  ihn  sehr  gute  Dienste  leisten. 

Als  Beihilfe  gebrauchen  wir  Acon.,  Beil.,  und  Nnx  vom.,  gefolgt  von 
Sep,,  Ars.  n.  a.  w.,  und  Dr.  Pattison  empfiehlt  für  das  zweite  oder  chro- 
nische Stadium  angelegentlichst  noch  Helonin,  Hacrotin  und  Podo- 
phyllin.  Er  giebt  sie  in  der  3.  Dec.-Verreibung,  Er  besteht  auch  dar- 
auf, dass  die  Patientin  für  den  grDssten  Thcil  des  Tags  die  Horizontal- 
Lagc  beibehält,  beim  Aufstehen  eine  Bandage  anlegt  nnd  sie  bis  zum 
Kiederlegen  beibehält.  Nach  seiner  Behauptung  ersetzt  diese  das  Pes- 
sarium. Ausgezeichnete  Dienste  leisten  die  Einspritzungen  von  mit  Wasser 
hinlänglich  verdünnter  Hydrastis-  und  HamameliS'Tinctnr.  Sie' 
geben  den  afficirten  Theilen  Kraft  und  Ton  znrUck.  Wenn  lästige  Ver- 
stopfung zugegen  ist,  werden  Kui:  nnd  Sulphur,  Leptandrin  und  Podophyllin 
gewöhnlich  diese  Schwierigkeit  entfernen.  In  einzelnen  Fällen  wird  der 
Katheter  täglich  zweimal  in  Anwendnng  zn  bringen  sein ;  jedenfalls  aber  ranss 
die  Gesundheit  der  Patientin  durch  gute  Nahrung  aufrecht  erhalten  werden, 
lieber  die  bösartigen  Krankheiten  der  Gebärmutter  werde  ich  mich  bei 
einer  späteren  Gelegenheit  aussprechen. 

XIII.  Beferate. 

a)    Deutsche   Literatur. 
üeber  Warmeregnliruiig  und  Fieber, 

nnch  Dr.  C.  LiebermeiBtcr. 
Die  Säugethiere  und  Vögel  zeichnen  sich  vor  anderen  Thierklassen 
dadurch  aus,  dass  ihre  Körpertemperatur  unter  verschiedener  Temperatur 
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der  Umgebung  constant  bleibt.  Diese  Constanz  in  Bezug  auf  Wärme- 
prodactiott  und  Vertheilung  muss  in  besonderen  Einrichtungen  des  Orga- 
nismus begründet  sein,  welche  Verbrennung  und  Wärmeabgabe  reguliren 
und  bewirken,  dass  die  Production  sich  nach  dem  Verluste  von  Wärme 
durch  Abgabe  richtet  Es  besteht  daher  erstens  eine  Regulirung  des 
Wärmeverlustes.  In  kälterer  Temperatur  der  Umgebung  verdunstet 
«enig^  Feuchtigkeit  von  der  Hautfläche,  in  Folge  dessen  wird  weniger 
Wärme  abgegeben.  Dazu  kommt  noch  das  physiologische  Moment,  dass 
fontraction  der  Musculatur  der  Haut  und  Gefässe  durch  den  directen 
B^iz  der  £älte  eine  Verminderung  der  mit  dem  Blute  nach  der  Haut 
zuströmenden  Wärme,  in  Folge  dessen  verringerte  Wärmeabgabe  statt- 
ändet  Bei  höherer  Temperatur  der  Umgebung  ist  der  Wärmeaustausch 
zwischen  dem' Innern  des  Organismus  und  der  Hautfläche  durch  die  leb- 
hafte Circnlation  in  den  erweiterten  Gelassen  erleichtert;  bei  noch  höhe- 
ren Temperaturgraden  der  Umgebung  regulirt  sich  die  Körperwärme 
durch  Schweisssecretion  und  vermehrte  Wasserverdunstung.  Ebenso 
wird  die  durch  starke  Muskelaction  tlberschüssig  producirte  Wärme  durch 
lebhaftere  peripherische  Girculation  nnd  Schweisssecretion  ausgeglichen. 

Im  kalten  Bade  sinkt  im  Allgemeinen  die  Körpertemperatur  nitht, 
sondern  bleibt  unverändert  und  zeigt  sogar  eine  Steigerung.  Also  unter 
dem  Verhältnisse  grosser  Wärmeverluste  wird  der  Wärmevorrath  im 
Innern  nicht  vermindert.  Dass  im  kalten  Bade  dem  Körper  Wärme  ent- 
zogen wird,  lehrt  der  directe  Versuch,  welcher  erglebt,  dass  ein  Mann 
160  Kgr.  Badewasser  in  9^^  Minuten  von  20.1®  auf  20.6®  erhöhte.  Mit 
Einrechnung  dessen,  was  das  Badewasser  von  Wärme  an  die  umgebende 
Atmosphäre  abgegeben  hatte,  hat  also  der  menschliche  Körper  160  Kgr. 
Wasser  um  0.53^0.  erwärmt,  also  an  das  Wasser  85  Calorien  abgegeben. 
—  Eine  Wärmeeinheit  oder  Calorie  ist  die  Wärmemenge,  die  erforderlich 
ist,  um  die  Temperatur  von  1  Kgr.  Wasser  um  l'^  C.  zu  erhöhen.  — 
Unter  gewöhnlichen  Verhältnissen  hätte  derselbe  Mensch  nur  13  Calorien 
abgegeben;  es  betrug  denmach  der  Wärmeverlust  im  Bade  den  durch- 
schnittlichen um  das  sechs  und  einhalbfache.  Dies  ist  nur  möglich  durch 
die  im  kalten  Bade  gesteigerte  Wärmeproduction,  welche  den  ent- 
standenen Wärmeverlust  sofort  ersetzt;  dies  ist  dadurch  direct  bewiesen, 
dass  auch  die  Kohlensäurepro duction  während  des  kalten  Bades 
gesteigert  ist.  Das  nämliche  findet  auch  statt  bei  den  niederen  Winter- 
temperaturen,  bei  diesen  jedoch  wirkt  auch  die  Beschaffenheit  der  Be- 
kleidung regulirend  auf  Wärmeabgabe  und  Production. 

Die  Constanz  der  Körpertemperatur  wird  demnach  weiter  dadurch 
regnlirt,  dass  die  Wärmeproduction  sich  mit  den  jeweiligen  Wärme- 
verlnsten  steigert.  Ueber  die  Mittel  und  Wege,  durch  welche  die 
Wärmeproduction  sich  dem  Wärmeverluste  entsprechend  regulirt, 
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wissen  wir  wenig  Sicheres.  Weder  die  vermehrte  Reibung  des  Blutes 
durch  den  stärkeren  Blutzufluss  zu  den  innem  Organen  während  der 
Kälte,  noch  weniger  die  Vermehrung  der  Respiration  in  der  Kälte  — 
das  letztere  wird  durch  die  damit  verbundene  stärkere  Lungenventilation 
compensirt  —  können  die  ausserordentliche  Zunahme  der  Wärmeprc- 
duction  in  der  Kälte  erklären.  Wir  müssen  demnach  auf  das  Nerven- 
system als  Regulator  der  Intensität  der  Verbrennung  innerhalb  des 
Körpers  zurückgehen  und  erwägen,  ob  nicht  durch  Temperatunerände- 
rungen der  äussern  Haut  gewisse  Nerven  erregt  werden  und  diese  Erre- 
gung reflectorisch  andere,  den  Oxydationsvorgängen  vorstehende  Nerven 
zu  gesteigerter  Wirkung  bringt,  oder  ob  etwa  dadurch  eine  sogenannte 
Hemmungswirkung  ausgelöst  werde,  in  dem  Sinne,  dass  wenn  kein  Nerven- 
einfluss  stattfände,  die  Oxydationsprocesse  mit  grosser  Intensität  vor  sich 
gingen,  durch  gewisse  Nerveneinflüsse  diese  aber  gemässigt  würden.  Je 
höher  die  Hauttemperatur  wäre,  um  so  stärker  würde  dann  auf  reflecto- 
rischem  Weg^  die  Moderirung  des  Wärmeverlustes  stattfinden,  um  so 
geringer  also  die  Wärmeproduction  sein.  Existiren  demnach  wirklich  wie 
für  andere  Reflexionsvorgänge  Nervenarten,  in  welchen  Uebertragungen 
eines  Reizes  von  den  centripetAl  zu  den  centrifugal  leitenden  Nerven- 
fasern stattfindet,  so  muss  die  Wirkung  dieser  Centren  —  die  Wärme- 
regulirung  —  wegfallen,  wenn  jene  Centren  vom  Körper  abgetrennt  sind. 

Die  Experimente  ergaben,  dass  wenn  bei  einem  Säugethiere  das 
Rückenmark  in  seinem  oberen  Theile  durchschnitten  ist,  die  Constanz  dei 
Körpertemperatur  aufhört  und  diese  von  dem  Wärmeverluste  abhängig 
zu  werden  scheint.  Die  excessiven  Temperatursteigerungen  nach  Ver- 
letzung des  Rückenmarkes,  die  hohen  Temperaturen,  welche  eineParalyse 
des  Hirns  annehmen  lassen,  scheinen  in  klinischer  Hinsicht  für  diese  An- 
nahme zu  sprechen.  Es  fragt  sich  schliesslich,  ob  bei  dem  Acte  der 
Wärmeregulirung  ein  excitocalorisches  System  oder  ein  moderiren- 
des  System  in  Kraft  tritt  oder  in  Wegfall  kommt. 

Diese  Verhältnisse  erhalten  ein  klinisches  Interesse  bei  dem  Ver- 
halten der  Temperatur  an  Fieberkranken. 

Als  pathognomisches  Symptom  des  Fiebers  gilt  mit  vollem  Rechte 
die  Temperatursteigerung;  auch  während  des  heftigsten  Fieberfrostes 
ist  die  Temperatur  im  Innem  erhöht;  es  giebt  fClr  uns  keinen  fieberhaften 
Zustand  ohne  Temperatursteigerung.  Doch  die  erhöhte  Körpertemperatur 
ist  nicht  das  einzige  Kriterium  des  Fiebere;  denn  wenn  z.  B.  bei  einem 
gesunden  Menschen  die  Körpertemperatur  durch  ein  heisses  Bad  künst- 
lich gesteigert  wird  und  daneben  noch  erhöhte  Pulsfrequenz,  Unbehagen, 
Kopfschmerzen,  vermehrte  Hamstoffausscheidung  stattfindet,  wird  man 
nicht  behaupten,  er  habe  Fieber.  Die  vermehrte  Wärmeproduction  wäh- 
rend der  Fieberhitze  wird  nicht  allein  durch  Thermometrie  (welche  nur 
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direct  über  vermehrte  Wärmeabgabe  Anfschluss  giebt)  sondern  aach 
unmittelbar  durch  calorimetrische  Messungen,  wie  sie  Leyden  angestellt 
hat,  und  durch  die  festgestellte  Vermehrung  der  Kohlensäurepro' 
dnction  bewiesen.  Die  vermehrte  Wärmeproduction  soll  trotzdem  nicht 
mehr  als  20 — 25%  betragen,  und  um  diese  innerhalb  den  Grenzen  phy- 
siologischer Breite  hervorzurufen,  genflgt  eine  reichliche  Mahlzeit  oder 
erh&hte  Muskelaction.  Demnach  kann  in  der  Steigerung  der  Wärme- 
production kein  Unterschied  in  dem  Zustande  eines  Fiebernden  und  eines 
Xichtfiebemden  enthalten  sein. 

Das  Wesen  des  Fiebers  besteht  weder  in  einem  Ausfall 
der  Regulirung  des  Wärmeverlustes,  noch  in  einem  Regu- 
limngsdefect  der  Wärmeproduction,  wohl  aber  ist  dieWärme- 
regulirung  auf  einen  höheren  Grad  eingestellt.  Während  der 
Cresonde  bei  allen  Wärme  producirenden  und  Wärme  entziehenden  Facto«' 
ren,  soweit  es  den  physikalischen  Bedingungen  conform  ist,  auf  37^  C. 
sich  normirt,  stellt  sich  die  Temperatur  bei  Fiebernden  auf  40*'  ein. 
Anf  welchem  Umstände  diese  höhere  Einstellung  in  der  Temperatur- 
regnUrnng  beruht,  ist  noch  vollständig  dunkel.  — 

Aus  dieser  Thatsache  lassen  sich  alle  Symptome  des  Fiebers 
ableiten.  Während  des  Hitzestadiums  z.  B.  des  Wechselfiebers  und  der 
Febr.  continua  bei  hoher  Temperatur  besteht  Gleichgewicht  zwischen 
Wänneproduction  und  Wärmeverlust  wie  bei  Gresunden,  nur  mit  dem 
Unterschiede,  dass  die  absolute  Temperatur  des  Fiebernden  höher  ist. 

Im  Stadium  der  Defervescenz  tritt  bei  schnellem  Sinken  der  Tem- 
peratur (also  bei  überwiegendem  Wärmeverlust)  gewöhnlich  Schweiss  ein. 
Dies  erklärt  sich,  weil  die  Einstellung  von  einem  hohen  auf  einen  nie- 
deren Temperaturgrad  schnell  erfolgt  ist,  während  die  Körpertemperatur 
ans  physikalischen  Gründen  nur  langsam  sinken  kann  und  daher  zunächst 
noch  höher  ist,  als   es  der  augenblicklichen  Einstellung  der  Regulirung 
entsprechen  würde.     Desshalb  werden  die  Schleussen  für  den  Wärme- 
Terinst  möglichst  geöffnet,  und  es  tritt  Schweiss  ein.    Es  ist  also  nicht 
das  Auftreten  des  Schweisses  das  primäre  Moment,  sondern  das  rasche 
Sinken  der  Einstellung  der  Wärmeregulation.     Ebenso  lassen  sich  die 
Erscheinungen  des  Froststadiums  erklären.     Ein   intensiver  Fieberfrost 
pflegt  nur  bei  plötzlichem  Eintritt  des  Fiebers  und  bei    rascher  Stei- 
genmg  der  Körpertemperatur  einzutreten,  mit  andern  Worten,  wenn  die 
Wärmeregulirung  plötzlich  auf  einen  höheren  Grad  eingestellt  wird;  denn 
dann  wirkt  die  Regulirung  mit  allen  Hebeln,*  um  den  Zweck  zu  erreichen, 
die  wirkliche  Körpertemperatur  jener  höheren  Einstellung  anzupassen; 
es  wird  einerseits  die  Wärmeproduction  gesteigert  und  andrerseits  die 
Wärmeabgabe  verringert.    Diess  zu  erreichen  condensiren  sich  die  Haut 
^d  die  peripherischen  Gefässe,  die  Haut  vnrd  trocken  und  verdunstet 
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weniger  Feuchtigkeit:  Schütteln  und  Zittern  unterstützen  die  Wärme- 
production.  So  erklärt  sich  die  Erscheinung  der  heftigsten  Frostempfin- 
dung bei  schnellem  Steigen  der  Körpertemperatur.  Dabei  mag  bemerkt 
werden,  dass  das  Stadium  wissenschaftlicher  Erkenntniss,  in  welchem  wir 
noch  genOthigt  sind,  von  Zwecken  zu  reden,  in  welchen  die  Centralorgane 
der  Wärmeregulirung  gewissermassen  die  Rolle  eines  überl^enden  und 
nach  bewährten  Zwecken  handelnden  „Archaeus"  übernehmen  müssen, 
nur  als  ein  provisorisches  bezeichnet  werden  muss.  Die  Frage  nach  den 
Ursachen,  welche  Fieber,  also  höhere  Einstellung  der  Temperaturregu- 
lirung  bewirken,  kann  vorläufig  noch  nicht  genügend  beantwortet  werden. 

H. 


Ernährungsversuche  mit  Brod  an  Hunden  und  Menschen. 

Nach  Gustav  Meyer. 

Bischofs  Angabe  wird  von  dem  Verf.  bestätigt,  wonach  die  grosse 
Menge  von  Faeces,  welche  ein  Hund  bei  Brodnahrung  absetzt,  nicht 
wesentlich  geringer  wird,  wenn  man  Fleisch  dem  Brode  zufügt  Bei 
rein  animalischer  Kost  ist  sowohl  die  Gesammtmenge  der  ausgeschie- 
denen Faeces,  me  auch  die  des  Stickstoffs  kleiner  als  bei  Brod- 
füttenmg.  — 

Wenn  man  reines  Stärkemehl  und  eine  der  Eiweissquantität  des 
Brodes  entsprechende  Fleischmenge  in  solchem  Verhältnisse  mischt,  wie 
Stärke  und  Eiweiss  im  Brode  gemischt  sind  und  dies  füttert,  so  findet 
man  nicht  nur  die  Menge  der  Faeces,  sondern  auch  den  Stickstoff- 
gehalt derselben  im  Verhältnisse  zu  jenen  bei  Fleischnahrung  vermehrt. 
Die  dem  Eiweiss  beigemengte  Stärke  bewirkt  also,  dass  das  erstere  in 
geringerer  Menge  resorbirt  wird.  Diese  Wirkung  des  Amylum  beruht 
darauf,  dass  die  Zersetzung  in  Säuren,  welche  es  im  Darmcanal  erleidet, 
eine  raschere  Defäcation  herbeiführt 

Wegen  dieser  reichlichen  Kothentleerung  ist  es  nicht  möglich,  einen 
Hund  bei  Brodfatterung  auf  seinem  Eiweissstand  zu  erhalten.  Er  verliert 
an  Eörpereiweiss,  obwohl  er  unresorbirtes  Eiweiss  in  den  Kothmassen 
ausscheidet  Bei  sehr  reichlicher  Brodfütterung  kann  ein  Hund 
seinen  Körpereiweissgehalt  behaupten,  ja  sogar  noch  etwas  zunehmen, 
doch  geht  dabei  immer  eine  grosse  Menge  von  Nahrungsmaterial  unre- 
sorbirt  verloren. 

Die  Versuche  an  Menschen  wurden  mit  vier  Brodsorten  gemacht 
imd  aus  den  Fäcalmassen  die  Quantität  der  resorbirten  Stoffe  bestimmt. 
Diese  Brodsorten  waren:  Semmel,  Roggenbrod,  Horsford-Liebig*sches 
Brod  und  Pumpernickel.     Die  beobachtete  Reihenfolge  bezeichnet  den 
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Nährwerth  der  einzelnen  Sorten  nach  den  Yersuchsergebnissen.  Die 
Semmel  lieferte  die  geringste  Menge  Eoth,  wobei  die  grössten  Mengen 
Stickstoff  daraus  extrahirt  werden;  am  wenigsten  nahrhaft  erwiess  sich 
Pampemickel.  H. 

b)  Englische  Literatur. 
Vorläufige   Notiz    über    die  Behandlung   des  Lungen- 
ümphyBems  durch  künstlich  eingeleitete  Exspiration 

« 

von  Dr.  J.  B.  Berkart  (Lancet  Nr.  XXII.  Vol.  11.  71). 
Mitgetheilt  von  Sanitätsrath  Dr.  Brun  in  Luzern. 

Das  Emphysem  der  Lungen,  welche  Ursache  dasselbe  auch  zu  Stande 
gd>racht  haben  mag,  besteht  hauptsächlich  in  einer  permanenten  krank- 
bafien  Erweiterung  der  Luftzellen  und  folglich  in  einer  Vermehrung  der 
in  denselben  zurückbleibenden  Luft.  Es  ist  begleitet  von  sogenannten 
asthmatischen  Anfällen,  habitueller  Dispnöe  und  von  Husten,  als  Folge 
eines  Bronchialkatarrhes ,  und  bewirkt  dasselbe  überhin  eine  ausge- 
sprochene Tendenz  zu  organischen  Erkrankungen  des  Herzens.  Während 
unter  normalen  Verhältnissen  (nach  Donders)  der  Druck  auf  die  innere 
Oberfläche  des  Thorax  in  den  verschiedenen  Stadien  der  Respiration  von 
1^2  bis  30  Millimeter  Quecksilber  weniger  beträgt,  als  deijenige  auf 
die  äussere  Oberfläche,  ist  diese  Differenz  wegen  des  Elasticitätsverlustes 
des  Lungengewebes  bedeutend  verringert,  ja  sogar  fast  gänzlich  aufge- 
hoben. Die  unmittelbare  Folge  davon  ist  „die  permanente  Inspirations- 
Stellong^  des  Thorax,  bei  welcher  das  Diaphragma  am  Wiederaufsteigen 
in  seine  Exspirationsstellung  verhindert  ist,  weil  die  Mithülfe  des  mäch- 
tigsten Factors  —  nämlich  der  Zug  der  elastischen  Lungen  auf  dessen 
obere  Fläche  —  verloren  gegangen.  So  entstehen  dann  die  Unregel- 
niässi^eiten  der  Respiration  und  Girculation. 

Sobald  nian  den  Mechanismus  der  Pathologie  des  Emphysems  zu 
> erstehen  begann,  wurde  bei  der  Behandlung  desselben  die  Compression 
der  Brust,  sowohl  manuell  als  auch  mittelst  des  Brechactes  und  der  Ap- 
plication der  Elektricität  auf  das  Diaphragma  angewandt  Aber  das  Re- 
sultat dieser  Behandlung  ist  durchaus  nicht  befriedigend,  denn  der  Druck 
wirkt  zu  gleicher  Zeit  sowohl  auf  die  Aussenseite  der  erweiterten  Al- 
veolen, als  auch  auf  die  im  Zustande  katarrhalischer  Schwellung  sich  be- 
^dliche  Schleimhaut  der  Bronchien,  wodurch  das  Entweichen  der  Luft 
»M  den  Alveolen  eher  erschwert,  denn  erleichtert  wird.  Bessere  Re- 
sultate erzielte  man  durch  Inhaliren  comprimirter  Luft.  Patienten, 
welche  den  Versuch  gemacht  haben,  sind  einstimmig  im  Lobe  des  gün- 
^en  Einflusses  derselben  auf  ihren  Leidenszustand.  Indess,  abgesehen 
^om  kostspieligen  Apparate,  welcher  zudem  nicht  zu  Jedermanns  Dispo- 
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sitiou  steht,  hat  das  Einathmen  comprimirter  Luft  nur  einen  vorüberge- 
henden Einflnss,  indem  ein  grösseres  Quantum  Sauei*stoff  in  einem  kleinem 
Volumen  Luft  geboten  wird.*)  Durch  dieselbe  ist  der  intra^vesiculäre 
Druck  in  keiner  Weise  vermindert,  noch  wird  die  residuelle  Luft  erheb- 
lich erneuert.  Ein  Luftstrom  vom  grösseren  (intra-thoracischen)  zum  ge- 
ringeren (extra-thoracischen)  Drucke  stellt  bald  das  Gleichgewicht  her, 
und  wenn  irgend  eine  Druckdifferenz  vorher  noch  bestand,  so  wird  sie 
sich  ausgleichen,  aus  den  soeben  angegebenen  Gründen. 

Es  ergab  sich  nun  von  selbst  die  Idee,  dass,  wenn  es  möglich 
wäre,  durch  eine  mechanische  Vorrichtung  den  intra-vesiculären  Dmck 
und  dadurch  auch  demjenigen  auf  die  dem  Thorax  zugewendete 
Oberfläche  des  Diaphragmas  zu  reduciren,  dadurch  nicht  nur  der  Mangel 
an  Sauerstoff  ersetzt  würde,,  indem  frische  Luft  in  den  entleerten 
Baum  wieder  einströmte,  sondern  auch  die  comprimirten  gesunden 
Luftbläschen  sich  wieder  ausdehnten  und,  durch  eine  methodische 
Anwendung  dieser  mechanischen  Vorrichtung,  wenigstens  ein  Theil 
der  functionellen  Thätigkeit  des  Diaphragmas  gerettet  werden  könnte. 
Die  lang  anhaltende  Gontraction  des  Zwerchfells  muss  schliesslich  mit 
Gewissheit  zur  fettigen  Entartung  seiner  Muskelfibem  ftlhren,  genau 
wie  es  bei  andern  Muskeln  geschieht.  Der  Bronchialkatarrh,  ebenfalls 
Folge  der  Stasis  in  den  übrig  gebliebenen  Capillaren,  muss  durch 
jenes  Verfahren  nur  günstig  beeinflusst  werden.  Sobald  der  Druck  von 
der  Vena  cava  und  dem  Herzen  weggenommen  wird,  ist  der  Bückfluss  des 
venösen  Blutes  vom  grossen  und  kleinen  Ereislaufe  erleichtert  Nun 
werden  bei  jeder  gewöhnlichen,  ruhigen  Bespiration  600  Cubik-Centi- 
meter  Luft  inspirirt  und  ebenso  viel  exspirirt  Beim  Emphysem  wird, 
trotz  der  langen  Dauer  der  Exspiration,  welche  das  Sfache  der  gesunden 
beti*ägt  (F.  Biegel)  ein  viel  geringerer  Betrag  als  500  Cubik-Centimeter 
exspirirt  und  folglich  auch  inspirirt.  Es  ist  daher  vollständig  gerecht- 
fertigt, einer  Vorrichtung  sich  zu  bedienen,  vermittelst  deren  bis  zu  500 
Cubik-Centimeter  Luft  bei  jedem  Exspirationsacte  entzogen  werden  kann, 
und  die  Natur  des  Emphysems  in  Betracht  ziehend,  muss  es  ebenso  ge- 
rechtfertigt sein,  am  Ende  jeder  natürlichen  Exspiration  so  viel  zu  ent- 
ziehen.   Meine  Ansichten  über  diesen  Gegenstand  wurden  bestätigt  durch 


*)  Vollständig  abweichender  Ansicht  über  diesen  Pnnkt  ist  Dr.  v.  Vivenot 
in  Wien,  welcher  durch  seine  zahlreichen  Znsammenstellungen  nnd  genauen  Ver- 
suche  über  den  Einflnss  der  comprimirten  Luft  auf  Gesunde  und  Kranke  zu  dem 
Schlüsse  gekommen  ist,  dass  der  Effect  der  comprimirten  Luft  auf  den  ganzen 
Organismus  nicht  ein  bloss  temporärer  sei,  sondern  derselbe  auch  unter  den  wieder- 
hergestellten gewöhnlichen  Druckverhältnissen  noch  eine  gewisse  Zeit  fortdaure. 
(vid.  V.  Vivenot  jun.     Verdichtete  Luft,  Erlangen,  F.  Enke,  etc.) 

Anmerkung  des  Uebersetzers. 
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(jie  Experimente  des  Dr.  Hauk  in  Wien.  Mit  einem  etwas  schwerfälligen 
Apparate,  einem  modificirten  Hntchinson'schen  Spirometer,  welcher,  falls 
niit  einiger  Sicherheit  opeiirt  werden  soll,  durch  zwei  Assistenten  ge-* 
handhabt  werden  mnss,  hat  derselbe  zuerst  comprimirte  Luft  bei  Croup 
und  Emphysem  angewandt.  Daraufhin  fand  er,  dass  wenn  mit  Em- 
physem behaftete  Kranke  in  einer  Atmosphäre  exspiriren  konnten,  deren 
Druck  4 — 8  Zoll  Wasser  wenigei  betrug,  als  deijenige  der  gewöhnlichen 
Loft,  die  empfundene  Erleichterung  grösser  und  anhaltender  war,  als  bei 
Anwendung  comprimirter  Luft;  und  seine  glänzenden  Resultate  wurden 
vollständig  bestätigt  durch  Dr.  Hagel  und  Mader  in  Wien.  Ich  be- 
stellte daher  zwei  Instrumente,  welche  Mr.  Hawksley,  Nr.  4,  Blen- 
heira-street,  New  Bond-street,  für  mich  anfertigte  und  ich  bediente  mich 
derselben  seit  einiger  Zeit  mit  den  besten  Erfolgen.  Die  beigefügten 
Holzschnitte  stellen  die  Instrumente  dar. 

Fig.  1. 


Fig.  2. 

Fig.  1  A  ist  eine  Saugpumpe,  deren  Stempelstange  eingetheilt  ist, 
nm  Cubik-Centimeter  anzuzeigen,  so  dass  mittelst  des  anzupassenden 
Knopfes  B,  der  Betrag  der  Action  des  Stempels  gemessen  und  regulirt 
TOden  kann.  Der  Stempel  ist  fortwährend  vermittelst  einer  Spiralfeder 
im  obem  Theile  des  Cylinders  fixirt  und  das  Auspumpen  geschieht  durch 
Niederdrücken  des  Stempels  mit  der  Hand.  Der  Rauminhalt  der  Pumpe 
ist  bekannt  H  ist  eine  Metallmaske,  so  gestaltet,  dass  sie  leicht  ans  Ge- 
ächt  angepasst  werden  kann,  und  Nase  und  Mund  einschliesst.  Die  Verbin- 
doDg  des '  Maskenrandes  und  des  Gesichts  wird  vermittelt  durch  ein 
Polster  von  Kautschuk,  welches  das  Entweichen  oder  Zuströmen  von  Luft 
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verhindert.  Dieselbe  ist  durch  ein  Band  um  den  Kopf  an  das  Gedcht  be- 
fest^  oder  wird  mit  der  Hand  gehalten.  Von  der  Haske  aus  geht  der 
Tubns  D,  und  von  demseltien  die  R6hre  E.  Am  Punkte  D  befindet  sich 
im  Tubns  eine  luspirationsklappe  nnd  am  Punkte  £  eine  Exspirations- 
klappe.  C  ist  ebenfalls  eine  Exspirationsklappe.  F  ist  eine  InspiraUotia- 
klappe,  unter  dem  Befehle  des  Fingers  der  einen  Hand.  Maske  und 
Pumpe  sind  verbunden  dnrch  ein  ca.  18  Zoll  starkes  Rohr. 

Fig.  2  stellt  die  Maske  nnd  Klappe  getrennt  von  der  Pumpe  dar. 
Die  Exspirationsklappe  C  in  Fig.  1  ist  in  Fig.  2  nach  £  versetzt  Das 
nöthige  Auspumpen  wird  hervorgebracht  dnrch  einen  KautschukbaUou 
(ein  Ovoid)  von  ca.  15  Cnbikzoll  Rauminhalt  nnd  wird  derselbe  ein-  oder 
mehrere  Male  am  Ende  jeder  Exspiration  zusammengedrOckt  Die 
Maske  ^  ist  sorgfältig  ausgepolstert  nnd  gut  an  das  Gesicht  befestigt 
Beim  Inspiriren  tritt  die  Lnft  bei  F  nnd  D  ein;  beim  Eispiriren  schliesiit 
sich  die  Klappe  D,  während  E  und  C  sich  Cffnen.  Das  letzte  schwache 
Flattern  der  Klappe  C  zeigt  das  Ende  der  Exspiration  an;  dann  wird  die 
Federklappe  F  mit  dem  Finger  geschlossen  und  der  Stempel  znr  erfor- 
derlichen Tiefe  niedergedrückt,  was  eine  fernere  Exspiration  hervorruft. 
Wird  die  Hand  von  der  Stempelstange  entfernt,  so  erhebt  sich  dieselbe, 
wie  im  Holzschnitte  gezeigt,  und  nach  Loslassen  der  Klappe  F  findet  eine 
erneute  Inspiration  statt. 

Beim  Gebrauche  des  Instruments  Kr.  2  wird  beim  Ende  der  Exspi- 
ration der  Ballon  rasch  zusammengepresst  und  ebenso  rasch  losgelassen, 
wodurch  ebenfalls  eine  künstliche  Exspiration  hervorgebracht  wird.  Bas- 
selbe mag  nach  Bedarf  wiederholt  werden.  Die  Instrumente  sollen  tfiglich 
2mal  je  zu  Y«  Stande  angewandt  und  dies  einige  Wochen  fortgesetzt 
werden.  Intelligente  Patienten  sind  nach  einigen  Sitzungen  im  Staude. 
die  Instrumente  selbst  anzuwenden.  Schon  nach  der  ersten  Application 
der  Instromente  nehmen  die  Patienten  eine  bedeutende  Erleichterung  is^^y 
nnd  &euen  sich,  dass  sie  im  Stande  sind,  „den  Athem  tiefer  zu  holen" 
nnd  die  Oppression  verliert  sich  nach  und  nach.  Die  Respiration  wird 
tiefer  nnd  ihre  Frequenz  vermindert  sich  von  35  auf  16  pro  Minute.  Die 
Expectoration  ist  zuerst  vermehrt,  aber  leicht  und  bald  verliert  sich  die- 
selbe gänzlich. 

BronchorrhCe  nnd  hochgradige  Dyspnoe  sind  keine  Contraindica* 
tionen;  nor  im  letzteren  FaUe  soll  die  Operation  Öfters  unterbrochen  wer- 
den. Was  das  Quantum  der  heraus  zu  befördernden  Luft  betrifft,  so  i^t 
das  Gefühl  des  Patienten  genauestens  zu  beachten.  Ich  verschiebe  die 
genaueren  Angaben  meiner  Beobachtungen  für  einige  Zeit  nnd  hoffe,  in 
Kurzem  eine  Reihe  von  auf  genauen  Messungen  und  Berechnungen  basir- 
ten  Regeln  für  den  Gebrauch  der  Instrumente  in  den  speciellen  FAlleo 
geben  zu  können. 
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Mediclnische  Neuigkeiten. 

Januar  1872. 

Albert,  £.,  Znr  Histologie  der  Synovialhäute.     Lex.  8.     4  Gr.     (Gerolds  Soha 

in  Wien.) 
Archiy  für  klinisclie  Chirurgie.    Herausgegeben  von  Langenbeck.    Red. 

Y.  Billroth  und  Gurlt.     18.  Bd.    2.  Heft.   gr.    80.     II/3  Thlr.     (Hirschwald 

in  Berlin.} 
Beitrage  zur  Geburtshülfe  und  Gynäkologie.     1  Bd.     2  Heft.     gr.  8^.     2  Thlr. 

(Hirschwald  in  Berlin.) 
Centralblatt  für   die  medicinlsohen  Wissensohaften.    Red.  v.  Rosen- 

thal.     Jahrg.    1872.  (52  Nrn.)     gr.  S«.   pro  compl.  ÖV2  Thlr.     (Hirschwald 

in  Berlin. 
Cohnheim,  J.,  Untersuchungen  über  die  enibolischen  Frocesse.   gr.  8^.    li/g  Thlr. 

(Hirschwald  in  Berlin) 
Deisch,  A.,  Kotizen  über  den  Sanitätsdienst  in  den  beiden  Militärkrankeuhäiiseru 

in  Landau,    während  des  deutsch-franz.  Krieges  1870 — 71.     gr.   8^.     8   Gr. 

(Stahel'sche  Buchh.  in  Würzburg.) 
Bonkin,  A.    S.,    £din,  Durh.  etc.,   the  skini-milk   treatment  of  Diabetes  and 

Brigbt*s   desease.     With  clinical  observations  on   the  Symptoms  and  patho- 

logy  of  these  aifections.  —  (London,  Longemanns,  Green  &  Comp.) 
Farbentabelle   für  den  Urin.    Chromolithogr.    gr.  Fol.     In  Etui.     16  Gr. 

(Kreidel  in  Wiesbaden.) 
Oratzer^  J.,      Ueber  die  öffentliche  Armen -Krankenpflege  Breslaus  im  Jahre 

1870.     gr.  8.     Vs  ^'hlr.    (In  Comm.  bei  Aderholz  in  Breslau.) 
Ounts,  £..     Der  Blasenirrigator;  dessen  Anwendung  um  den  Blasenkrampf  und 

Blasenkatarrh   erfolgreich  zu  behandeln,     gr.   8^.     6    Gr.     (In   Commission 

bei  Fr.  Fleischer  in  Leipzig.) 
Haie,  £.  M.,     Lectures  on  diseases  of  the  heart.     gr.  8.     Geb.  3   Thlr.     (In 

Commission :  Köhler  in  Leipzig.) 
Hartmann,    K.,    Ein   Fall    von  Extrauterinschwangerschaft.     gr.  S^-     6   Gr. 

(Fues*  Sort.  in  Tübingen.) 
Holländer,  L.,    Die  Zahuheilkunde  und  ihre  Bedeutung.     80.     20  Gr.     (H.  £. 

OKyen  in  Berlin.) 
Intelligenzblatt,  ärztliches.     Herausg.  vom  ständigen  Ausschuss  bayr.  Aerzte. 

Jahi^.    1872.     (52  Nr.)     Nr.    1.     Lex.   8.     Halbj.   21/3   Thlr.     (J.  A.  Fin- 

sterlin  in  München.) 
Kypke,  M.,  Le  traitement  di^t^tique  saus  mödicaments  ni  hydroth^rapie  d*apr^s 

le  Systeme  du  m^dicin   de  la  nature  Schroth.     1  Part.     Nouv.  ^d.     gr.  SO. 

*;s  Thlr.     2  Part.     Nouv.  ^d.     gr.  8  0.     i/g  Thlr.     (Grieben  in  Berlin.) 
IfOmdoiB,    L.,  Die  Lehre  vom  Arterienpuls.     gr.  80.     8  Thlr.     (Hirschwald  in 

Berlin.) 
^d,  J.  S.  P.,     On  intermittent  fever  and   other  malarious   diseases,     gr.  80. 

Geb.  5  Thlr.     (In  Commission:  Köhler  in  Leipzig.) 
Uettenheimer ,   C,  Beobachtungen  über  die  typhoiden  Erkrankungen  der  fran- 
zösischen Kriegsgefangenen  in  Schwerin,     gr.    80.     S/3  Thlr.     (Hirschwald 

in  Berlin.) 
^^dendorp,   H.  W.,   Die  Anatomie,  der  Grundstein  zum  Tempel  der  Medicin. 

Gr.  80.     i/s  Thlr.     (Schierbeek  in  Groningen.) 
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Neubauer  &  Vogel,    Anleitung  zur   qualitativen   und    quantitativen  Analyse 

des  Harns.     6  Aufl.     gr.  80.     2  Thlr.  24  Gr.     (Kreidel  in  Wiesbaden.) 
Neuigkeiten,  Medicinische,  für  practischc  Aerzte.    Red.  Wint rieh.    22.  Jahrg. 

1872.     (52  Nrn.)     Nr.  1.     40.     Pro  compl.  22/3  Thlr. 
Organo  della  mediclna«    Giornale  dell  accademia  onieopatica  dl  sigilla  (lom- 

pilato  da  una  commissione  di  medici  della  stessa  accademia  sotto  la  direziuue 

del  segretario   perpetuo   cav.     Paolo  Morello,   Professore  dell*  univeraita 

di  Palermo.     (Monatlich    1    Lieferung.)     kl.   40.     Preis   d.   Lieferg    1   frc. 

(Nicolo  Tolentino  in  Palermo.) 
Faaliow,   F.,   lieber   den  Einiluss   der  Hautreize  auf  den  Stoffwechsel,    gr.  8. 

9  Gr.     (Cohen  &  Sohn  in  Bonn.) 
Presse,  Wiener  medidnische.     Herausg.  u.  Red.:   J.  Schnitzler.     18.  Jahrg. 

1872.     (52  Nrn.)     Nr.  1.     Gr.  40.    Pro  compl.  6  Thlr.    (Urban  &  Sch%varzen- 

berg  in  Wien.) 
Saue,   C.  G.,  Annual  record  of  homoeopathic  literature.     1870.     gr.  80.    Geb. 

5V2  Thlr.     (In  Coromiss. :  Köhler  in  Leipzig.) 
Bichter,  H.  E.,    Das  Geheimmittelunwesen,     gr.  80.     l/g  Thlr.     (O.  Wigand  in 

Leipzig.) 
Ravitsch,   J.,  Zur  Lehre  von   der  putriden   Infection  und  deren  Beziehungen 

zum  sogenannten  Milzbrande,    gr.  80.     1  Thlr,     (Hirschwald  in  Berlin.) 
Rombosson,  J.,   L'education  matemelle  d*apr^s  les  indications  de  la  nature. 

gr.  8.     2/3  Thlr.     (Didot  frbres,  fils  et  comp.     Paris.) 
8mall,  A.  E.,  Manual  of  homoeopathic  practice.     14.  Ed.    gr.  80.    geb.  5  Thlr. 

(In  Comm. :  Köhler  in  Leipzig.) 
Handbuch  der  Homöopathie.     11.  Aufl.     gr.   80.     5   Thlr.     (In  Comm.: 

Köhler  in  Leipzig.) 
Unger,  Die  Kuhpockenimpfung,     gr.  8^.     4  Gr.     (Eick  in  Nordhausen.) 
Varrentarapp,  G.,  Deutsche  Vierteljahrsschrift  für  öffentliche  Gesundheitspflege. 

«.  Bd.     4.  Heft»     gr.  80.     1  Thlr.  2  Gr.   (Vieweg  u.  Sohn,  in  Braunschweig.  ^ 
Vielguth,  F.,  Beiträge  zur  Kenntniss  der  Cholera,     gr.  80.     1  Thl.     (Haas  iu 

Wels.) 
Virohow,  R ,  Archiv  fiir  pathologische  Anatomie  und  Physiologie  und  kUnische 

Medicin.     54.  Bd.     1.  u.  2.  Heft.    gr.  8«.     Pro  compl.  8   Thlr.   (G.  Ri'imer 

in  Berlin») 
Vogel's  homöop.   Hausarzt.     Neu  bearb.  von  Dr.    H.  Billig  in  Stralsund.    8"^. 

geb.  1  Thlr.     (Schotte  u.  Comp,  in  Berlin.) 
Volkaarzt,  Der,  Wochenschrift  für  Erfahrungsheilkunde.    Red.:   C.   Schöpfer. 

4.  Jahrg.    1872.     (26  Nr.)    Nr.    1.     gr.    80.     pr.    compl.    1  Thlr.    (Matthes 

in  Leipzig.) 
Wittich,   E.,   Ein    Beitrag    zur   Geschichte  der   Kniegelenksresection.    gr.  4». 

5  Gr.     (Fues  Sort.  in  Tübingen.) 
Wochenaohrlll,   Wiener  medidnische.    22.  Jahrg.     1872.     (52  Nrn.)     Nr.  1. 

Fol.  pro  compl.  6  Thlr.     (In  Comm.:  Seidel  u,  Sohn  in  Wien.) 
Zeitung»  Allgemeine  Wiener  medicmische.    Red.:  Kraus.     17.  Jahrg.    1872. 

(52  Nrn.)  Nr.  1.    Fol.  Pro  compl.  6«/8  Thlr.    (Sallmeyer  u.  Comp.,  Sort.- 

Cto.,  Wien.) 
Zeller,  A.,   Die  regio  trachealis  mit  specieller  Betrachtung  der  glandula  thyreoi- 

dea.    gr.  80.   1/4  Thlr.    (Fues*  Sort.  in  Tübingen.) 

Druck  Ton  Jnlliu  Klinkhardt  in  Leipzig. 


XIV. 
Die  Homöopathie  als  Cellular-  und  Atomen-Therapie. 

(Fortsetzung.) 

n.  Theil. 
§  7.    Die  Homöopathie. 

Ich  habe  bis  jetzt  geschildert,  wie  auf  dem  g^enwärtigen  Stand- 
pnncte  der  Wissenschaft  der  einzelne  Arzt  im  Stande  sein  könne 
«od  bei  einer  thätigen  Erkenntniss  sogar  dahingelangen  müsse,  eine 
Cellalar-  nnd  Atomentherapie  sich  selbst  zu  schaffen.  Nnn  aber  hat 
Hahnemann  eine  Cellalar-  nnd  Atomentherapie  aufgestellt,  ehe  die  Zelle 
entdeckt  war  nnd  bevor  alle  die  Bedingungen  noch  gegeben  waren,  die 
ans  die  Aufstellung  dieser  Therapie  jetzt  erleichtem.  Somit  begreift 
sich  die  Leistung  Hahnemann's. 

Meine  Aufgabe  ist:  den  Leser  in  das  Wesen  der  Homöopathie 
aaf  eine  überzeugende  Weise  einzuführen.    Ich  habe  ihn  daher 
h  die  Cellnlar-  und  Atomentherapie  eingeführt.  Denn  diese  ist  der  Kern 
der  Homöopathie.    Auch  habe  ich  dies  in  überzeugender  Weise  gethan. 
Denn  auf  die  Zellen  und  Atome  muss  man  bei  allen  Erscheinungen  zu- 
räckgehen,  und  von  ihnen  muss  man  bei   allen  Handlungen   ausgehen. 
Somit,  kann  man  die  Cellnlar-  und    Atomentherapie,  so  unvollkommen 
dieselbe  noch  sein  mag,  nicht  abweisen.    Alles  Wirken  des  Arztes  fusst 
ohne  sein  Wissen  auf  den  Zellen  nnd  Atomen.    Nun  so  möge  denn  derselbe 
auch  selbstbewusst    von    diesen    Gebilden    ausgehen.      Wenn    er    die 
Homöopathie  gerecht  und  wahr  erforscht,  so  gelangt  er   auf  die  Celln- 
lar- mid  Atomentherapie  nnd  kann  aus  der  Zellen-  nnd  Atomenlehre  die 
homöopathischen  Thatsachcn  erklären.    Und  wenn  er  aus  der  Zellen-  und 
Atomenlehre  eine  Therapie  aufbaut,  so  gelangt  er  ganz  und  gar  auf  die 
homöopathischen  Thatsachen  und  Erfolge.    Diese    doppelte  Thatsache 
steht  fest.    Auch  sind  Männer  ganz  unabhängig  und  selbständig  auf  That- 
sachen gelangt,  in  denen  man  die  homöopathisch^en  Wahrheiten  leicht 
^eder  erkennt.    Allerdings  wenn  man  bereits  weiss,  dass  ein  Etwas  vor- 
handen ist,  so  erkennt  man  es  leichter^  und  wen  die  Noth  nicht  treibt,  der  geht 
an  dem  Verborgenen  und  selbst  an  dem  Offenkundigen  vorüber.    Ich  frage 
daher,  würden  Männer  der  herrschenden  Schule  eine  auf  die  Elemente  des 
^^rganismus  gegründete  Therapie  aufgebaut,  d.  h.  die  jetzige  Homöopathie 
henorgebracht  oder  doch  deren  Kern  als  Grundstein  aufgestellt  haben, 

latcnatlonale  Homolipathische  Presse.  10 
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wenn  Hahnemann  nicjlit  bereits  nnd  zwar  vor  der  Entdeckung  der  Zelle 
schon  vorangegangen  wäre?  Und  so  weit  ich  die  Männer  kenne,  die  mit 
nnd  seit  Hahnemann  gelebt  haben  nnd  leben,  so  antworte  ich:  nein! 
Wenn  Hahnemann  die  Cellular-  und  Atomentherapie  in  der  Gestalt  der 
Homöopathie  nicht  gegeben  hätte,  so  existirte  noch  Nichts  von  diesem 
Allem.  Wohl  aber  würde  das  Wesen  und  der  Kern  der  Homöopathie 
dennoch  einst  gewonnen  werden.  Indess  wir  haben  nun  einmal  die  Cellnlar- 
und  Atomentherapie,  wie  sie  Hahnemann  als  Homöopathie  erschuf,  und 
was  als  jene  Therapie  aufgebaut  werden  kann,  muss  auf  Hahnemann* 
zurtlckgehen  und  an  ihn  anknüpfen. 

Obgleich  ihm  die  Stelle  und  ihr  Leben  unbekannt  war,  so  ging  er 
doch  von  einem  einheitlichen  Ganzen  aus,  das  seine  Eigenthümlich* 
keiten  habe,  das  mit  diesen  auf  die  Wirkung  der  Mittel  „reagire,*^  das  in  seinen 
Eigenthümlichkeiten  berücksichtigt  sein  wolle  nnd  das  nicht  eigenmächtig 
und  mit  Gewalten  sich  bestimmen  lasse.  Und  dieses  einheitiiche  Oanze^ 
ehemals  die  „Lebenskraft,^'  ist  jetzt  die  Zelle  und  das  Atom.  Diese 
herrschenden  Elementargebilde  kannte  Hahnemann  nicht  Aber  richtig 
erfasste  er  das  Walten  eines  Wesens,  mit  dem  man  zu  rechnen  hat. 
Und  die  Conseqnenzen  mussten  Wahrheit  sein,  wenn  auch  no(^  in  unklarer 
Begründung.  Diese  Conseqnenzen  aber  zu  verfolgen,  dazu  bedurfte  es 
1.  der  felsenfesten  }Srkenntniss,  dass  die  voUbradit^  Heilungen  das  Werk 
des  selbst  erfundenen  Verfahrens  seien  und  2.  eines  Charakters  von  der 
Eigenthümlichkeit  Hahnemann's.  —  Das  Weitere  gehört  der  Geschichte 
der  Entdeckungen  und  Erfindungen  an. 

Hahnemann  entdeckte  nicht  das  directe  Heilen  der  Krankheiten.  Deni^ 
die  überraschenden  und  aus  den  Organ*  und  Gewebsftmctiionen  nicht 
erklärbaren  Curen  waren  schon  bekannt  Er  aber  erkannte  diese  begeiste- 
rungsvoll, so  dass  er  zum  Anstreben  der  selbstbewussten  Vollziehung  solcher 
Curen  bestimmt  wurde.  Somit  gab  er  diesen  Curen  eine  Bicfatung  und 
zwar  die  allein  mögliche.  In  Folge  dess^  entdeckte  er  die  Thatsache 
des  Simile.  Hiermit  erfand  er  die  homöopathische  Therapie.  Und  durch 
die  Entdeckung  der  Wirksamkeit  der  kleinen  Gaben  machte  er  diese 
Therapie  vollkommen  ausführbar.  Er  erkannte  die  Bedeutung  der  ^e- 
maligen  „Wundercuren,'^  die  das  rechte  Mittel  vollbringt  Unt^subjectiver 
Ueberzeugung  hatte  er  das  Richtige  getroffen.  Immer  neue  Falk  aber 
gaben  ihm  die  Bestätigung  und  verliehen  ihm  den  thatsächlichen  Boden. 
Jetzt  aber  wissen  wir,  dass  das,  was  Hahnemann  zu  entdecken  an- 
strebte, in  der  Wirklichkeit  auch  existirte,  und  dass  das,  was  er  erfinden 
wollte,  eine  Möglichkeit  war.  Somit  tritt  uns  die  Wahrheit  aus  der 
Wirklichkeit  selbst  entgegen,  und  wir  müss^  jetzt  in  der  „Homöopathie'' 
das  directe  innere  Curverfahren  der  Cellular-  und  Atomen* 
therapie  erkennen.    Können  wir  aber  heute  die  Hahnemann'sdie  Lehre 
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in  dieser  Weise  bezeicfanen,  so  sollen  wir  nicht  vergessen,  dass  dieselbe 
viele  Jahrzelinte  liindBrch  wissenschaftKch  ganz  nnerf assbar  war.  Denn 
so  sehr  war  sie  der  Wissenschaft  vorangeeilt  Damm  gehören  alle  früheren 
Verirnmgen  und  Exoentricitäten  der  Anh&nger  dieser  Lehre  ganz  der 
Geschichte  an,  E«m  mi  Wesen  bleiben.  Wie  anch  hätte  Hahnemann 
seine  Ldire  deatlicher  machen  können,  als  er  fter  seine  Zdt  vermochte? 
Darum  halte  icb  auch  alle  bisherigen  Einwürfe  der  Gegner  für  abgethan. 
Sogar  die  beoftebenden  Erklärangsversnche  kommen  gar  nicht  mehr  in 
Betracht,  sobald  von  den  Zellen  nnd  Atomen  ausgegangen  werden  und  die 
wissenschaftliche  Forschong  in  der  Therapie  erst  beginnen  soU.  Jede 
Er&famiigswissenschaft  ist  erst  noch  auf  dem  Wege  zor  Wahrheit. 

§  8.   Der  IJnifang  der  Therapie. 

An  kein  Stichwort  ist  die  Heilkunde  gebunden.  Sie  kann  Blut 
entziehen,  brechen  und  abführen  lassen,  auf  alle  Functionen  wirken  etc. 
Dodi  dies  Alles  nur  unter  der  einen  Bedingung,  dass  sie  von  den  Zellen 
and  Atomen  ausgehe  und  dass  sie  ans  deren  Eenntniss  entnehme,  was 
ans  dem  ärztlichen  Eingriffe  entspringe  pnd  ob  Solches  zum  Ziele  fahre. 
Will  somit  der  Arzt  in  den  traditionellen  Eingriffen  sich  bewegen^  somuss 
er  denselben  Bildimgsgang  durchmachen,  den  wir.pben  gezeichnet  haben. 
Er  muss  also  Cellularpatholög  und  Cellulartherapeut  werden.  Hiermit 
aber  wird  sein  Klick  Sich  lerweitem,  und  klarer  wird  er  seine  indirecten 
Cwen,  die  nie  einen  Schaden  radical  genug  treffen,  verstehen,  um  das 
directe  Heilen  zu  würdigen.  Mit  dem  Uebergange  zu  letzteren  vom 
Standpuncte  der  Zellen  und  der  Atome  aus  ergiebt  sich  dann  für 
dnen  sinnenden  freist  Alles  von  selbst;  der  Weg  liegt  gleichsam  vorge- 

•  * 

zsi(^]iet  da.' 

Die  directe  Einwirkung,  nicht  etwa  unbestimmt  auf  die  Organe, 
sondern  scharf  gerichtet  auf  die  erkrankten  Zellen  und  Atome,  ist  das 
Wesen  der  Homöopathie.  DasSimileist  nur  das  Mittel  hierzu.  Denn  jenes 
directe  Angreifen  des  Erkrankten  ist  das  letzte  Glied  in  der  Kette  äeir 
Handlungen,  die  ai^jei^bte,  die  sinnig  vorbereitete,  die  allein  den  Aus- 
schlag gebende  und  die  allein  zum  Ziel  zu  nehmende  Handlimg.  Die  Ho- 
möopathie •  ist  -das  erste  selbstbewuslte  und  methodische!  Verfahren  zur 
iüreetto  l^wirknng  auf  die  erkrankten  Zellen  und  Atome,  mithin  ganz 
versdiiedeii  von  Bademachei^  directem  Verfahren^  und  sie  schliesst  von 
^  gesammten  Therapie  kein  Verfahren  absolut  aus,  sucht  aber  die  Gren- 
zen Ourer  Redite. 

Ke  Zahl  d^  Mittel  ist  unbeschränkt  für  alle  Medicin.  Indess  in 
4er  Hmaöopalhie  beschränkt  sich  die  Zähl  der  Ifittel  in  Folge  der  hier 
zu  erfüllenden  Bedmgungen.  Denn  das  anzuwendende  Mittel  muss  zuvor 
geprüft  werden,  imd  jedes  Guriren  mit  einem  nidit  geprüften  Mittel  gilt 
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als  irrationeU,  da  es  nur  einen  blinden  Versuch  ergiebt.  Dem  rationellen 
Arzte  stehen  daher  gar  viele  gebrauchte  Mittel  nicht  oder  doch  vor  der  ge- 
wissenhaft  angestellten  Prafung  nicht  zu  Gebote.  Hiemach  ist  es  unnöthig 
von  Mitteln  wie  Psorin  etc.  zu  reden.  Diese  vorangehende  Prüfung  soll 
jedoch  nicht  bloss  an  Gesunden,  sondern  auch  in  physiologischen  Yor-Yer- 
suchen  geschehen,  obwohl  auch  das,  was  man  ausserhalb  des  Körpers  noch 
nicht  wirksam  fand,  im  Körper  dennoch  wirken  kann.  Und  die  vor  der 
Anwendung  etwa  einzuschaltende  Prüfung  kann  dann  allerdings  eine 
schwierige  oder  unangenehme  Zugabe  sein,  aber  sie  ist  nimmer  zu  er- 
lassen. 

Unter  den  Mitteln,  welche  an  Gesunden  geprüft  sind,  giebt  es  nnn 
solche,  von  denen  die  Gewebsversuche  und  die  Chemie  noch  keine  Befähi- 
gung darthun,  wie  Silicea  und  Sepia.  An  diesen  Mitteln  nehmen  Viele 
Anstoss.  Wohlan,  mögen  sie  dieselben  ausstreichen,  —  nach  einer  ein- 
gehenden Untersuchung.  Uebrigens  ist  kein  Homöopath  von  vornherein 
mit  dem  gesammten  überlieferten  homöopathischen  Arzneischatze  be- 
freundet. Oft  nach  mehren  Jahren  erst  verständigt  er  sich  mit  manchen 
Mitteln.  Aber  es  mag  fallen^  was  will.  Das  Wesen  bleibt.  Denn 
es  ist  die  lauterste  Wahrheit  in  dieser  Sache. 

§.  9.    Die  Arzneiprüfung  an  Gesunden. 

Das  Arzneiprüfen  der  Homöopathen  ist  ein  Verfahren,  das  sofort 
begonnen  und  ausgeführt  werden  müsste,  wenn  es  nicht  bereits  exi- 
stirte.  Die  an  Kranken  beobachteten  Arzneiwirkungen  und  die  Ver- 
giftungserscheinungen  werden  mit  Recht  hinzugenommen,  und  die  oben 
angegebenen  Vor- Versuche  gehen  zweckmässig  voran.  Wohl  kann  Man- 
cher Vielerlei  finden.  Doch  zur  gründlichen  Erforschung  der  Arznei- 
wirkungen und  namentlich  zur  Verwerthung  der  Resultate  gehört  ein 
wissenschaftlich  geschulter  Geist,  der  künftighin  aus  den  Elementar- 
theilen  die  Erscheinungen  zu  deuten  sich  befleissigen  muss.  Der  Zweck 
der  Arzneiprüfung  ist:  1.  die  Kenntniss  der  eigenthümlichen  Wir- 
kungen und  somit  auch  des  Organismus,  soweit  wir  dem  Mittel  ioi 
Organismus  zu  folgen  vermögen,  und  2.  die  Gewinnung  der  That- 
sachen  zur  Wahl  des  Mittels  behufs  der  Anwendung.  In  letzterer 
Hinsicht  sind  die  Arzneiprüfungen  für  jegliche  Cellular-  und  Atonien- 
therapie  unerlässlich.  Auch  die  Prüfungen  mit  kleinen  Gaben  und 
Verdünnungen  sind  an  sich  und  in  Bezug  auf  die  Reizbarkeitserscheinnn- 
gen  unentbehrlich.  —  An  die  Stelle  der  sogenannten  Arzneimittellehre 
tritt  fernerhin  als  selbständiger  Theil  der  medicinischen  Wissenschaften 
die  Lehre  von  den  Arzneiwirkungen,  und  in  dieser  Lehre  gehen  die 
homöopathischen  Arzneiprüfongen  dann  ganz  auf  mit  allen  ihren  Eigen- 
thümlichkoiten.    Immerhin  mag  man  Verschiedenes  an  diesen  Prttfongen 
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tikdelo.  Indess  praktische  Aerzte  haben  dieselben  neben  ihrer  Tagesarbeit 
gemacht  und  sie  haben  zum  Theil  wahre  Master  geliefert  Hat  man  die 
Präfang  eines  Mittels  beendigt,  so  soll  man  die  schon  vorhandenen  Prüfnn- 
geo  desselben  Mittels  yergleichen  und  Alles  zusammenstellen,  was  von 
dessen  Arzneiwirkoog  bdoumt  ist.  Hierauf  aber  soll  man  ans  der  ganzen 
Snoune  der  Erscheinungen  den  unterscheidenden  Charakter  des  Mittels 
gewinnai.  Dies  heisst:  man  soll  den  Begriff  des  Mittels  zu  erfassen 
suchen,  —  was  allerdings  nur  erst  in  beschreibender  Weise  geschehen  kann. 

Blicke  ich  nun  auf  diese  Arbeiten,  so  sehe  ich  in  einen  Abgrund  von 
Schwierigkeiten.  Aber  mit  Beharrlichkeit  und  Fleiss  haben  sich  die  Ho- 
möopathen denselben  unterzogen.  Und  hätten  sie  es  nicht  gethan,  so 
würdai  sie  nicht  haben  curiren  können.  Würden  sie  diese  Arbeit  unter- 
lassen, so  stände  das  Geschäft  still.  -  Aber  dieses  Geschäft  ist  im  Gegen- 
satze  zu  jeder  andern  Weise  der  Praxis  gerade  ein  glückliches.  Wohl 
erleichtert  die  geübte  Praxis  des  Prüfens  Manches.  Durch  die  Zurück- 
fühnmg  der  Arzneiwirkungen  auf  die  Zellen  und  Atome  wird  sich  über- 
dies ein  bedeutendes  Licht  über  die  Arzneierscheinungen  verbreiten. 
Hierdurch  wird  namentlich  das  Yerständniss  und  die  Yerwerthung  der 
S)'mptome  sehr  gefördert  werden.  Indess  wird  auch  hierdurch  die  Arbeit 
lohnender,  so  besteht  doch  die  ganze  Mühe  des  Prüfens  fort.  —  Es  ist 
endlich  selbst  keine  kleine  Mühe,  die  Symptome  jedes  Mittels  dem  Ge- 
dachtnisse durch  fleissiges  Nachschlagen  und  geflissentliches  Bearbeiten 
dnzaprägen  und  sie  geläufig  zu  erhalten.  Auch  machen  ja  schon  die  Yer- 
giftnngssymptome  der  verschiedenen  Gifte  dem  Gedächtnisse  Last  genug. 

Die  Noth  freilich  ist  das  Beste.  Wer  einen  abnormen  Zellen-  und 
Atomenzustand  richtig  und  erfolgreich  beseitigen  will,  der  muss  das  speci- 
fische  Mittel  kennen.  Dieses  aber  ergiebt  die  Arzneiprüfung.  Somit  muss 
geprüft  und  die  Symptome  müssen  in's  Gedächtniss  aufgenommen  werden. 
Ein  Homöopath  ohne  Kenntniss  der  Arzneiwiricungen  ist  eine  Unmöglich- 
keit, und  ein  wahrer  Heilkünstler  in  der  Homöopathie  muss  ganz  in  den 
Anneiwirkungen  leben.  Letzteres  geschieht  thatsächlich  vielfach.  Aber 
es  geschieht,  weil  die  Noth  auch  empfunden  wird  und  weil  Lust  und 
Eifer  zu  ihrer  Ueberwindang  erwachen.  Nun  aber  blicke  man  auf  die 
Abneigung  der  Allopathen  gegen  das  Arzneiprüfen  und  erkläre  sich 
selbst  diese  Abneigung  gegen  ein  Studium,  das  mindestens  zur  allgemeinen 
Bildung  des  praktischen  Arztes  gehört. 

Wer  aber  endlich  in  den  Arzneiprüfungen  und  in  andern  Theilhand- 
longen  der  Homöopathie  an  Einzelnem  unbesieglichcn  Anstoss  nimmt,  dem 
sei  ein  fOr  alle  Male  bemerkt,  dass  er  gar  nicht  die  Homöopathie  nach- 
ahmen, sondern  nur  eine  Cellular-  und  Atomentherapife  annehmen  und 
selbständig  zur  Ausfahrung  bringen  soll.  Alles  Andere  wird  dann  Neben- 
sache sein. 
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§.  10.     Similia  SimiUbus. 

£iu  ^^ichtiges  Eosoltat  aller  Arzneiprüfangen  ist,  dass  die  Mittel  Er- 
Bcheuumgen  eingeben,  wie  sie  auch  in  Krankheiten  oder  spontan  an  gesun- 
den Menschen  oder  als  regelrechte  Functionen  der  Oigane  und  Gewebe 
vorkommen,  —  Erscheinung^  von  demselben  Typus.  Fliederthee  z.  B. 
bringt  einen  ähnlichen  Schweiss  hervor»  wie  er  auch  spontan  entsteht 
Eheum  und  Senna  machen  Durchfall,  und  Durchfall  entsteht  auch  durch 
Krankheitsursachen.  ChamomiUa  macht  eine  Parulis,  die  auch  durch 
andre  Ursache  veranlasst  wird  etc.  Die  Mittel  wirken  auf  die  Gewebe,  in 
diesen  auf  deren  specifische  Zellen,  und  in  letzteren  auf  deren  Theüe. 
Aus  dieser  Wirkung  kann  daher  nur  eine  Folge  herauskommen,  wie  sie 
aus  der  Beschaffenheit  der  Atome  und  Zellen  und  aus  der  ganzen  Be- 
anlagung  des  getroffenen  Gebildes  hervorgehen  kann  und  zwar  in  einer 
Eigenthümlichkeit,  die  der  einwirkenden  Ursache  entspricht  Somit  wei- 
sen die  Arzneisymptome  jedes  Mittels  auf  die  berührten  Zellen  und  aaf 
die  Natur  des  Mittels  hin.  Und  indem  die  Mittel  ähnliche  ZuMe  (Zu- 
fälle derselben  Gattung,  oder  ^r  Species)  erzeugen,  ^le  auch  die  Krank- 
heitsursachen, so  geben  sie  kund,  dass  sie  dasselbe  Organ  und  Gewebe 
und  dieselben  Zellen  und  Atome  treffen,  die  auch  von  den  Krankheits- 
ursachen getroffen  werden. 

Die  beim  Arzneiprttfen  angewandten  Mittel  lehren  demnach  ihrerseits 
den  Sitz  einer  krankhaften  Affection  kennen  und  machen  es  möglich,  auf 
diesen  Sitz  zu  wirken.  Dies  ist  ein  bedeutender  Schritt  für  die  The- 
rapie. Und  wir  kennen  ja  auch  heute  nicht  die  kranke  Stelle  bis  zu  den 
Zellen  und  Atomen  hin  so  genau,  als  sie  das  Mittel  findet.  Wie  also 
wollten  wir  die  kranke  Stelle  treffen,  wenn  es  nicht  das  Mittel  thut,  und 
wie  wollten  wir  dies  wissen,  wenn  wir  es  nicht  in  Folge  der  Mittelprttfun- 
gen  durch  die  ähnlichen  Arzneisymptome  zu  erkennen  suchen!  Wohl 
habe  ich  erst  diese  Wahrheit  herausgefunden,  aber  die  Entdeckung  selbst 
gehört  Hahnemaun  an,  wenn  gleich  dieser  sie  noch  nicht  erkannte. 

Indem  Hahnemaun  sein  Curverfahren  auf  Grund  der  Arzneiwirkungen 
selbstbewusst  handhabte,  richtete  er  also  seine  Mittel  gegen  die  afficirten 
Zellengruppen.  Dies  heisst:  er  nahm  das  Mittel,  welches  dieselben  oder 
ähnliche  Erscheinungen  bei  der  Prüfung  ergab,  wie  die  Krankheitsarsache 
und  die  Krankheit  sie  hervorbringen.  In  Folge  dessen  traf  er  und  musste 
er  die  erkrankte  Stelle  treffen.  Und  hiermit  hatte  er  Alles  erfasst. 
Aber  weil  Hahnemaun  in  dem  Wirken  des  Mittels  noch  nicht  das  Tref- 
fen der  kranken  Stelle  erkannte,  so  hielt  er  sich  nur  an  die  Aehulichkeit 
der  Arznei-  und-  der  Krankheitserscheinungen.  Und  diese  Aehulichkeit 
suchte  er  immer  vollkommener  zu  gewinnen.  Denn  begreiflich;  je  allge- 
meiner und  weniger  scharf  die  Aehnlickkeit  ist,  um  so  mehr  trifft  das 
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Simüe  aodi  die  ^krankte  Stelle  nur  erst  im  Allgemeinen  und  weniger 
schart  Und  das  Yerlangen  nach  glücklichen  Goren  trieb  somit  Hahnemann 
n  dnem  Simüe  im  engeren  and  engsten  Sinne,  zu  einem  Simillimmn. 
Dies  sachte  nnd  £and  er,  nnd  mit  yoU'em  Rechte  konnte  er  sein  ^fSimilia 
Sunilibos*^  aufteilen.  Aber  man  mnss  diesen  BatE  auch  in  seinem  wahren 
Sione  ventehen. 

£s  ist  klar,  dass  das  Mittel  am  so  pr&ciser  die  erkrankten  Zellen 
und  Atome  treffen  wird,  je  mehr  es  in  hohem  Grade  ähnlid&e  ZoMe  er- 
giebt,  ab  eine  Krankheitsursache  in  der  Gestalt  einer  Krankheit  veranlasst. 
Aber  es  leuchtet  adch  em,  dass  Hahnemann  mit  seinem  Simüe  nnd  Similli- 
mam  nnr  erst  sehr  präds  die  erkrankten  Zellen  und  Atome  wfatiich 
traf  und  zon&chst  mittelst  dieses  leitenden  Satzes  nichts  Anderes  eriangen 
konnte. 

Rademacher  riditete  in  misren  Tagen  die  Mittel  auf  Grund  des  usus 
iürect  gegen  die  erkrankten  Organe  und  liess  sie  hier  machen,  was  Gott 
ihnen  bestimmt  hatte,  und  Hahnemann  richtete  mit  Hälfe  des  Simüe  die 
Mittel  gegen  die  erkrankten  Zellen  und  Atome  (in  seinem  Sinne  gegen 
die  jJLebenskraft^')  und  musste  sie  auch  hier  yoUbringen  lassen,  was  ihnen 
beigelegt  und  an  jenen  Gebüden  ermöglicht  ist.  Der  Unterschied  zwischen 
beiden  Männern  gestattet  gar  keinen  Vergleich. 

Indess  Hahnemanns  rationelles  Curverfahren  war  hiermit  b««it8  auch  schon 
an  seinem  Ende  angelangt.  £r  hatte  es  nur  dahin  gebracht,  die  erkrankten 
Oementartheüe  sehr  genau  zu  treffen.  Und  dies  war  eine  ungeheure 
Tiiat  Bloss  das  Simüe  hatte  ihm  hierzu  TerhoUen.  Und  wer  für  aUe 
4ind  die  fernsten  Zeiten  die  erkrankten  Theüchen  direct  heuend  berühren 
will,  der  muss  beim  Simüe  und  Simülimum  verbleiben.  Denn  nur  Solches 
trifft  den  Sitz  der  Krankheit  in  der  mögüchst  zuverlässigsten  Weise. 

Sah  sich  aber  Hahn^nann  plötzlich  in  der  bedrängendsten  Schwierig- 
keit in  Betreff  der  weiteren  Ausführung  seines  Gurverfahrens,  so  kam  ihm 
^h  schneU  der  Gedanke  zur  Hülfe,  sein  Simüe  durch  Verdünnung  zu 
schwächen  (was  er  freilich  noch  „verstärken'^  nannte),  nnd  hiermit 
konnte  er  sein  Gurverfahren  retten  und  zu  einer,  wohl  nicht  geahnten, 
Ausdehnung  und  Ausbreitung  bringen. 

Die  Frage  nach  dem  Heilungsvorgange,  d.  h.  nach  der  Weise, 
wie  das  die  erkrankten  ZeUen  und  Atome  mittelst  seiner  ähnüchen  Er- 
scheinungen präcis  treffende  Mittel  in  der  That  wirke  und  wirken  müsse, 
tun  die  Störung  jener  Elementartheüe  dabei  auch  zu  heben,  —  diese 
Frage  ist  mithin  noch  eine  offene.  Man  soUte  den  Grund  wissen,  warum 
eine  erkrankte  Zeüe  durch  ein  Mittel  und  zwar  namentUch  durch  ein  sie 
direct  und  präcis  treffendes  Mittel  zur  normalen  Thätigkeit  zurückgeführt 
wird.  Es  kann  Solches  durch  den  Ersatz  eines  Fehlenden  und  überhaupt 
^'dem  Wege  der  Ernährung  geschehen.   Indess  von  den  meisten  Mitteln 
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kann  man  gar  nicht  sagen,  dass  sie  ernährend  wirken,  und  dennoch  heilen 
sie.  Und  wenn  wir  daher  von  der  durch  die  etwaige  Emähning  ausgeflb- 
ten  Heilwirkung  absehen,  so  sind  wir  ganz  ausser  Stande,  über  de» 
Heilungsvorgiing  beim  Berühren  der  erkrankten  Zellen  irgend  etwas 
Positives  auszusagen.  Wir  kennen  —  abgesehen  von  etwaiger  Emähnings- 
Störung  —  den  abnormen  physikalischen  Zustand  der  krankhalt  thätige^ 
Zelle  nicht  und  wissen  nicht,  auf  welche  Weise  jener  Zustand  bei  unseren 
glücklichen  Ouren  gehoben  wird  und  wie  er  gehoben  werden  muss.  Somit 
können  wir  nicht  wissen,  nach  welchem  Gesetze  wir  die  Mittel  gegen  die- 
physikalische  Störung  selbst,  wie  sie  an  der  Zelle  besteht,  zu  richten 
haben,  und  für  die  rationelle  Abhülfe  ist  demnach  bis  jest  noch  aller  Weg 
versperrt. 

Aber  das  directe  Curverfahren  bleibt  dennoch  bestehen,  und  auch 
die  Wahl  nach  dem  Simile  und  Simillimum  bleibt.  Denn  das  Simile  er- 
möglicht uns  nur,  die  erkrankten  Zellen  direct  an  ihrem  Sitze  und 
möglichst  präcis  zu  treffen.  —  Weil  die  Homöopathie  in  der  That  eine- 
Cellular-  und  Atomentherapie  ist  und  von  An&ng  an  trotz  aller  vermeint- 
lichen Theorie  Hahnemann's  eine  solche  war,  so  ist  ihr  Cnrverfahren  ge- 
rettet und  sogar  zu  einem  allgemeinen  erhoben. 

£s  finchtet  daher  nichts,  irgend  zu  ersinnen,  wodurch  das  Simile  die- 
bestehende  Zellenstörung  aufhebe.  Man  konnte  sich  solche  Versuche  er- 
lauben, so  lange  man  nicht  erkannte,  dass  das  Mittel  durch  die  Aehnlich- 
keit  seiner  Wirkung  nur  präds  dieselbe  Stelle  trifft,  welche  die  Krank- 
heitsursache traf,  —  eine  Erkenntniss,  die  erst  vom  Standpunctc  der 
Gellulartherapie  möglich  ist  und  klar  wird.  Wir  können  somit  alle  Er- 
klärungsversuche des  Simile  übergehen.  Dennoch  drängt  sich  der  Gedanke 
auf,  es  müsse  durchaus  die  ähnliche  Beschaffenheit  der  Wirkung  des 
Mittels  Anthdl  an  dem  Heilungsvorgange  haben.  Sollte  dies  wirklich  der 
Fall  sein,  so  kann  ich  nur  auf  die  bereits  oben  ausgesprochene  Ansicht 
verweisen,  dass  das  Verwandte  (und  dabei  irgend  sehr  Verdünnte)  den 
bestehenden  Eeizzustand  am  mildesten  berührt  und  keine  neue  aber- 
malige oder  gar  verschiedenartige  Heizung  hinzubringt  Wäre  dies  rich- 
tig, so  würde  das  heilende  ähnliche  Mittel  nur  als  der  unschädlichste 
Körper,  der  an  den  rechten  Fleck  gelangt,  zu  betrachten  sein,  unter 
dessen  Einwirkung  die  gestörte  Zellenthätigkeit  oder  die  bestehende  physi- 
kalische Störung  der  Zelle  sich  von  selbst  corrigirte  und  nicht  durch  das 
^Mittel  corrigirt  würde.  Indess  sei  dies  nur  so  ein  Gedanke!  Denn  es  ist  * 
hier  nicht  mene  Angabe,  durch  Nachdenken  und  forschendes  Untersucheu 
Etwas  hervorzubringen,  sondern  nur  das  Wesen  der  Homöopathie. wahr- 
haft wiederzugeben  und  darzulegen.  — 

Man  kann  den  Satz  des  Simile  durch  gröbere  Beispiele  belegen.  Durch 
Feuer  kann  man  sich  verbrennen,  und  durch  abermalige  Berührung*  der 
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drciiiD9€Tipte&  Brandstelle  {nicht  etwa  der  gesunden  Umgebung)  kann 
num  die  Yerbr^mnng  auch  heilen  (Aeqnalia  äqaalibus).  Die  Ver* 
brennong  kann  man  gleichfalls  durch  heisses  Wasser  und  dnrch  warmen 
Weingeist  und  warmes  Terpenthinöl  heilen.  Den  durch  Spirituosa  ver»* 
anlassten  Bausch  kann  man  dnrch  Weingeist  aufheben.  Die  Folgen 
des  Drucks»  z.  B.  einer  Quetschung  kann  man  durch  Druck  (durch  Zu» 
sammenpressen  mit  der  Hand  oder  mittelst  Binden)  heilen  etc.  Indess 
die  Beispiele  wiederholen  nur  den  allgemeinen  Satz  in  der  (jestalt  von 
Ihatsachen  und  erklären  nicht.  Und  auch  diese  ordinären  Fälle  erfordern 
eine  grOndliche  Untersuchung.  Der  methodische  Druck  bei  Quetschungen 
ist  ein  Simile  und  er  nützt.  Er  hält  die  Gefässflberschwellung  ab  und  . 
Terhfitet  dadurch  die  üblen  Folgen,  die  aus  der  Blutüberfüllung  sogar 
auch  für  die  geschädigten  Gefässmusk^  selbst  hervorgehen  würden. 
Dabei  ermöglicht  er  in  jeder  Hinsicht  durch  Verzögerung  und  Be* 
schrankung  der  Thätigkeiten  eine  spontane  Restitutio  in  integrum.  Aber 
heilend  auf  die  physikalischen  Störungen  in  der  Gefässmuskelzelle  wirkt 
er  wohl  nicht:  Oder  sollte  er  etwa,  wie  die  dislocirten  gröberen  Theile, 
gar  die  dislocirten  Atome  selbst  zurecht  schieben?  Die  genannten  und 
die  beliebten  Beispiele  gehören  übrigens  meistens  zu  den  directen 
äusseren  Curen,  die  durch  die  Uebergewalt  des  Mittel  vollzogen  zu 
werden  pflegen,  und  sie  gestatten  daher  als  solche  nicht  einmal  einen 
Vergleich  mit  den  innei^n  Curen.  Genug,  um  mehr  zu  wissen,  als  ich 
ich  hier  gesagt  habe,  muss  die  Homöopathie,  während  sie  sich  in  ihrer 
Praxis  nicht  beirren  lässt,  freie  Untersuchungen  machen  oder  machen 
lassen,  und  die  Wissenschaft  muss  ihren  ganzen  Eifer  der  Forschung  in 
Betreff  des  Lebens  der  Zelle  und  Atome  aufbieten. 

Was  aber  auch  einstmals  in  dieser  Hinsicht  zu  Tage  komme,  die 
bisherigen  Errungenschaften  bleiben  und  das  bisher  gewonnene  Curver- 
fahren  ist  sicher  gestellt.  Wer  Arzt  sein  will,  muss  also  die  Arzneien 
genau  nnd  reichlich  prüfen,  und  wenn  er  die  erkrankten  Zellen  imd 
Atome,  kurz  die  Krankheit  am  rechten  Fleck  treffen  will,  die  ge- 
prtiften  Mittel  nach  dem  Simile  und  Simillimum  wählen;  und  wenn  dann 
das  Mittel  dabei,  wie  es  wirklich  geschieht,  die  bestehende  physikalische 
Stönmg  der  Zelle  selbst  aufhebt  oder  hieran  irgend  betheiligt  ist,  so  hat 
er  dies  als  eine  noch  unerklärte  Zugabe  gleichzeitig.  Bei  den  Er- 
nähnmgsstörungen  ist  jedoch  dieser  Ausgleich  bereits  bekannt. 

Jede  Einwendung,  die  nun  in  Betreff  der  bestehenden  Unbekannt- 
heit des  Heilnngsvorganges  innerhalb  der  Zellen  erhoben  wird,  zerfällt. 
I>enn  auch  bei  dem  indirecten  Curverfahren  übt  der  Arzt  eine  Cellular- 
und  Atomentherapie  aus,  und  wusste  er  dies  nicht  einmal  und  kennt 
aach  noch  nicht  den  dabei  innerhalb  der  erkrankten  Zellen  sich  voll- 
ziehenden Heilungsvorgang.     Und  jeder  Arzt  macht  auch  directe  Curen 
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-z.  B.  mittelst  China  und  Arsenik  bei  WechselQebern.  Aber  indem  er 
sich  dabei  nicht  nach  dem  homöopathischen  Verfahren  richtet,  gelangt 
er  nicht  znm  Ziele,  sondern  häufig  anf  unglückliche  Wege.  Indem  ent- 
behrt er,  abgesehen  in  mancher  Hinsicht  von  den  Emähnmgscnren,  jeg- 
liches Verfahren  der  Mittelwahl,  während  die  Homöopathie  nicht  bloss 
«ine  sogenannte  Maxime  der  Formttbereinstimmang,  sondern  in  der  That 
^as  sogenannte  „Gesetz**  bietet,  nach  welchem  die  erkrankte  Stelle, 
■also  der  rechte  Fleck,  selbstbewusst  getroffen  wird. 

Endlich  aber  Terspricht  die  Homöopathie  von  ihrer  Aehnlichkeits- 
Mittelwahl  den  besten  Erfolg  für  die  Cor.  Nun  weiss  ich  zwar  leider 
.  allzugut,  was  an  dem  gebrechlichen  Menschenleibe  und  an  dem  oft  sehr 
verkommenen  Geschlechte  der  Kranken  das  Heilenwollen  auf  sich  hat 
Indess  das  Versprechen  der  Homöopathie  bewährt  sich  in  der  That  in 
•einem  ungewöhnlichen  Masse  und  in  einem  eclatanten  Grade.. 

Es  ist  jedoch  die  Auswähl  nach  dem  Simile  oft  sehr  schwer.  Indem 
aber  die  Aerzte  ihre  Erfahrungen  austauschen  oder  veröffentlichen,  wird 
Manchem  Vieles  erleichtert. 

Darf  man  sich  also  gar  nicht  nach  dem  Heilerfolge  richten,  ex  usa 
urtheüen?  Nein!  Man  kann  aber  den  irgendwie  wahrgenommenen  Heil- 
erfolg zum  Ausgange  einer  Untersuchung  machen,  nach  deren  Ergebniss 
dann  über  die  Zulässigkeit  eines  Mittels  entschieden  wird.  Widrigenfalls 
macht  man  nur  eine  Nachahmung  auf  Grund  der  Tradition.  Und  dies  ist 
unwissenschaftlich,  da  man  aus  Princip  und  Erfahrung  weiss,  dass  ein 
irrationell  gewähltes  Mittel  keinen  constanten  Erfolg  geben  kann.  Stati- 
stische Ei^ebnisse  veranlassen  nur  erst  zur  Prüfung  an  Gesunden.  Ich 
berühre  noch  folgenden  Gedanken.  Vom  Standpuncte  der  „schlummern- 
den Krankheiten**  ist  vielleicht  gesagt  worden  oder  könnte  gesagt  werden, 
dass  die  Homöopathen  durch  ihre  Arzneiprüfungen  diejenigen  Symptome 
zu  gewinnen  suchen,  welche  von  dem  Mittel  an  den  im  Körper  schlum- 
mernden Krankheitszuständen  angeregt  werden,  und  dass  diese  selbigen 
offen  aufgetretenen  Zustände  es  sind,  welche  sie  dann  durch  dasselbe 
Mittel  beseitigen.  Indess  solche  Aufstellung  ist  eine  unrichtige.  Wohl 
giebt  es  schlummernde  Zustände,  und  sie  werden  auch  durch  verschiedene 
Einflüsse  aufgeregt  Aber  die  ausgesprochene  Ansicht  ist  unwahr  und 
gar  nicht  durchführbar.  Wird  dieselbe  richtig  aufgelöst,  so  zerfällt  sie 
vollkommen.  Uebngens  kann  ich  aus  der  Erfahrung  bezeugen,  dass  kein 
Homöopath  sich  nach  solchem  „Fingerzeige**  richtet  Vielmehr  haben 
die  Homöopathen  gewissenhaft  das  Simile  in  jedem  Falle  gesucht,  um 
mittelst  desselben  zu  heilen.  Und  die  Homöopathie  stellt  entschieden  die 
Forderung  auf,  das  Simile  oder  gar  das  Simillimum  zu  finden,  und  sie 
erkennt  in  dem  besten  Auffinden  des  Simile  die  Meisterschaft  in  der  Be- 
urtheilung  der  Mittel. 
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Die  Frage  nach  der  Wahl  des  Mittels  und  nach  dem  Heilnngs- 
vorgange  innerhalb  der  krankhaft  thätigen  Zelle  ist  die  schwierigste 
in  der  Homöopathie,  wie  in  jeder  Therapie.  Aber  auch  die  Entdeckung 
des  Sternenlanfs  war  schwer  und  die  Astronomen  haben  diese  Aufgabe 
dennoch  gelOst,  wie  in  WheweU'a  Geschichte  der  inductiven  Wissen- 
schaften zu  lesen  ist  Und  mit  wdchem  rasenden  Fleisse  hat  Keppler 
gearbeitet!  Solches  Arbeiten  ist  noch  nicht  über  die  Therapie  gekom* 
men.  Die  rechte  Forschung  und  Gedankenthat  hat  sich  des  Simile  und 
nelor  anderen  Fragen  noch  nicht  angenommen.  Hahnemann  war  durch- 
aas nnr  ein  entdeckender  Praktiker  und  die  Homöopathen  arbeiten  bloss  sehr 
fleisaig  im  Arzneiprflfen  und  in  Curversuchen  mittelst  des  Arzneistoffs  und 
seiner  Yerdflnnungen.  Mehr  kann  auch  der  Homöopath  als  Praktika 
nicht  leisten.  Darum  aber  fehlt  oicht  nur  das,  was  die  Naturforschung 
hier  an  den  in  Betracht  kommenden  Elementargebilden  noch  au£zudecken 
vermag,  sondern  es  fehlt  auch  die  Gedankenverarbeitung  der  praktischen 
Kesaltate.  Beides  fehlt  auch  der  Allopathie.  Aber  dieser  Mangel  wird 
gerade  der  Homöopathie  zum  Vorwurfe  gemacht,  eben  weil  sie  das 
Besswe  hat 

Ich  fasse  die  ausgesprochene  Lehre  kurz  zusammen.  Bei  den 
^toffersatzcuren  wird  dai  Mittel  nach  dem  chemischen  und  anatomi- 
schen Thatbestande  gewählt,  und,  soweit  das  Mittel  ein  Zellenreizungs- 
mittel gleichzeitig  ist,  muss  dies  bei  der  Wahl  berücksichtigt  werden.  Bei 
den  Zellenreizungs-  oder  Zellenumstimmungs euren  wird  der 
Heüstoff  nach  dem  anatomischen  und  pathologischen  Befunde  gewählt, 
ond  um  hier  im  directen  Curverfahren  die  erkrankten  Zellengebilde  zu 
treffen,  muss  uns  das  Simile  dienen,  welches  ja  dieselben  Zellengebilde 
berührt,  die  von  der  Krankheitsursache  getroffen  sind.  Man  wählt  aber 
das  Simile  nicht  bloss,  um  präcis  die  sogenannte  Krankheit  d.  h.  die  ab- 
norm thätigen  Gebilde,  von  denen  die  Krankheitserscheinungen  ausgehen, 
2Q  treffen,  sondern  auch  um  ein  Mittel  zu  haben,  das  die  Berührung  dieser 
Oebilde  in  einer  nicht  abweichenden  Beschaffenheit  ausübt,  wodurch  es 
^e  neue,  feindliche  Beizung  ausüben  könnte. 

Gern  hätte  ich  diese  neae  Ansicht  hier  nicht  ausgesprochen,  aber  bis 
jetzt  ist  es  ohne  dieselbe  absolut  nicht  möglich,  das  Wesen  der  Homöo- 
pathie klar  und  durchsichtig  genug  vorzulegen  und  das  Curverfahren  der 
Homöopathen  in  einer  Weise  darzustellen,  die  unantastbar  erscheint 
^d  die  wirkliche  Wesenheit  desselben  zum  vollen  Ausdrucke  bringt, 
l^nn  gewiss  giebt  es  eine  qualitative  Verschiedenheit  in  der  Wirkung  der 
^ttel.  Die  Zellenreizungen,  welche  von  Belladonna  und  Opium  oder 
von  Aconit  und  Strjdmin  etc.  ausgeübt  werden,  sind  allzu  schreiend  ver- 
schieden. Auch  soll  das  Studium  der  verschiedenen  Qualitäten  der  Mittel 
nicht  im  Mindesten  Abbruch  erleiden,  und  es  wird  überdies  durch  meine 
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Auffassung  gar  nicht  einmal. beeinträchtigt  Denn  gerade  das  Simillimam 
trifft  die  erkrankte  Oertlichkeit  am  präcisesten.  Dagegen  können  wir  von 
der  blossen  Qnalitätsverschiedenheit  der  Mittel  beim  Cnrverfahren  noch 
keine  Anwendung  machen^  eben  weil  wir  den  Heilungsvorgang  innerhalb 
der  ZeUen  und  die  von  den  Mitteln  an  den  Zellen  veranlassten  physika- 
\  lischen  Yeränd^-nngen  noch  nicht  kennen.  Wir  können  somit  hierauf 
t/keine  Indication  gründen.  Und  weil  uns  diese  Indication  zur  MtteK 
wahl,^wie  zum  vollkommneren  Heilen  fehlt,  so  müssen  wir  die  Indication 
auf  die  blosse  Localität  der  leidenden  Zellen  beschränken.    Hierdurch 
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V         .     I  bekommt  auch  der  Anfänger  einen  klareren  Blick,  selbst  der  Geübtere 
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f  erhält  eine  festere  Richtung,  und  —  was  die  Hauptsache  ist  —  die  Theorie 
,.vx^     wird  gegen  jeden  Angriff  sicher  gestellt.    Während  wir  aber  das 
\         ^''  spedfische  Mittel  in  bescheidener  Weise  nur  zum  Treffen   des  rechten 
^^o^      yHPlecks  dienen  lassen,  steht  es  uns  nicht  nur  frei,  sondern  es  ist  sogar  die 
\Jl^n^      Pflicht  des  kundigen  Homöopathen,  die  qualitative  Verschiedenheit  der 
^  .  J,^^*     Mittel  und  die  qualitative  üebereinstimmung  zwischen  den  Arzneisympto* 
men  und  Krankheitssymptomen  zu  verfolgen.    Denn  gelangt  er  einerseits 
dadurch  immer  genauer  zur  Eenntniss  der  ergriffenen  Zellen,  so  ver- 
vollständigt er  andererseits  dadurch  die  Forschung  und  bahnt  den  Weg 
zur  Erkenntniss  dessen,  was  in  den  ergriffenen  Zellen  von  Seiten  der 
Krankheitsursache,  der  angeregten  Störung  und  des  Heilmittels  vorgeht. 
Sein  Studium  in  dieser  Hinsicht  bricht  den  Pfad  zu  dem  noch  fehlenden 
Theile  der  Indication.     Auch  meine  ich  in  der  That  gesehen  zu  haben, 
dass  Homöopathen  durch  ihre  feine  Wahl  des  Simillimum  mcht  bloss 
präcis  die  ^Localität  der  ergriffenen  Zellen  trafen,  sondern  dass  sie  auch 
das  Quäle  der  Affection  durch  das  Quäle  des  Mittels  berührt  zu  haben 
schienen;     Aber  es  geschah  dies  in  der  That  auch  nur  durch  glückliche 
Gombinationen  der  Phantasie^  die  für  sie  selbst  noch  unaussprechbar 
waren.     Darum  konnte  ich  auf  das  Quäle  als  solches  keine  allgemeine 
Theorie  gründen.     Solche  Gombinationen  der  Phantasie  sind  übrigens 
erlaubte  Denkacte,  und  sie  sind  jedem  Suchenden  —  je  nach  dem  Falle 
—  bis  zur  subtilsten  Feinheit  gestattet.    Der  wahre  Forscher  macht  sie; 
aber  der  nicht  forschende  praktische  Arzt  verschmäht  und  verachtet  sie, 
weil  er  sie  nicht  machen  kann. 

In  Bezug  auf  die  Localität  der  von  den  Mitteln  und  von  den 
Krankheitsursachen  getroffenen  Zellengebilde  und  in  Bezug  auf  den  Ein- 
fiuss  der  speciffschen  Verschiedenheit  der  Zellen  muss  ich  mir  endlich 
noch  eine  Bemerkung  erlauben.  Pulsatilla  und  Chamomilla  ergeben  ganz 
verschiedene  Zahnschmerzen.  Bevor  man  jedoch  bloss  hieraus  ein  ver- 
schiedenes Quäle  dieser  Mittel,  das  unläugbar  existirt,  entnimmt,  mus3 
man  erst  das  Ergebniss  der  Ortsdifferenz  in  der  Wirkung  dieser  bei- 
den Mittel  abtrennen.    Denn  auf  einen  andern  Gefässbezirk  wirkt  Pulsa- 
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Ulla  und  wiederum  auf  ander a-Gefässmoskelzellen  im  Bereich  des  Zahns 
wirkt  Chamomilla.  Die  beiden  Wechselfiebermittel,  China  und  Arsenik, 
wirken  auf  verschiedene  Bezirke  etc.  etc.  Geht  alles  von  den  Zellen 
und  Atomen  aus,  so  kommt  die  verschiedene  Beanlagung  dieser  Gebilde 
an  den  verschiedenen  Körperstellen  zuerst  in  Betracht. 

Das  Treffen  des  richtigen  Flecks  durch  das  Simiie  innerhalb  eines 
Krankheitsheerdes  ist  also  die  erste  und  allgemeinste  Indication, 
innerhalb  welcher  es  dann  sogar  mehrere  engere  und  schfirfere  Indica- 
üonen  geben  kann.  —  In  dem  Verüahren  nach  den  Symptome  aber  wird 
man  nun  nicht  das  symptomatische  Handeln  der  Allopathen,  sondern  das 
richtige  Verfahren  nach  den  Erscheinungen  als  den  Aeusserungen  der 
zum  Grunde  liegenden  elementaren  Störung  erkennen. 

§.11.    Die  Ausdrücke:  contra,  Keaction  und  speciflsch. 

Wenn  wir  Eis  auf  eine  entzündete  Stelle  auflegen,  so  haben  wir  an 
dieser  Stelle  ein  Schwellendes  (geschwellte  Ge&sse)  und  in  dem  Eise  ein 
Contrahirendes.  Schwellung  der  Gefässe  und  Contraction  der  Gef&sse 
sind  aber  die  beiden  Arten  in  dem  Verhalten  der  Gefässe,  und  diese 
Arten  stehen  im  Gegensatze.  Von  solchem  conträren  Gegensatze  können 
wir  nicht  überall  reden.  Viel  häufiger  ist  der  Gegensatz  des^  Seins  und 
Nichtseins,  des  Gewollten  und  des  Nichtgewollten,  und  in  unserer  Ab- 
sicht liegt  bei  allen  Guren  ein  Kampf  gegen  das,  dessen  Anwesenheit 
nicht  sein  sollte.  Somit  hat  der  Arzt  immer  ein  Contra  im  Sinne,  und 
innerhalb  der  Zellen  wirkt  das  direct  treffende  und  ähnlich  wirkende 
Mittel  auch  in  unserm  Sinne  „contra^^ 

Wie  lange  femer  sollen  wir  uns  mit  Fremdwörtern  und  mit  Wör- 
tern, die  einer  unreiferen  Auffassung  angehören,  herumschlagen!     Das 
Wort  „Eeaction"  giebt  nicht  die  mindeste  Klarheit.    Es  bezeichnet  das 
Auftreten  der  Thätigkeit  eines  thätigen  Körpers  in  Folge  eines  Reizes 
und  entsprechend  diesem  Beize,  also  die  Folge  einer  Einwirkimg  auf 
einen  mit  eigner  Thätigkeit  begabten  Körper.      Der  Schlafende  giebt 
Thätigkeitserscheinungen  von  sich  (reagirt),   wenn   wir  ihn  zu  wecken 
suchen,  und  das  Streben  der  einen  Volksparthei   veranlasst  Gegenbe- 
fltrebongen  einer  andern  Parthei.    Nun  aber  denkt  man  sich,  die  durch 
das  Mittel,  ausgeübte  Wirkung  veranlasse  eine  Reaction  gegen  die  Krank- 
heit oder  die  durch  ein  Mittel  angeregte  Zellenthätigkeit  reagire  gegen 
die  bestehende  anomale  Thätigkeit  derselben  Zelle.    Diese  Uebertragung 
<ie8  Wortes  „Reaction"  auf  den  Vorgang  beim  Erkranken  imd  Heilen 
führt  zur  Unklarheit.  —  Ein  Anstoss  macht  die  Zelle  krank,  ein  anderer 
^^t  diese  Krankheit;  aber  der  Mechanismus  hierbei  ist  uns  unbekannt, 
^'ir  nehmen  als  Zusammenhangsglied  physikalische  Veränderungen  an, 
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die  mit  dem  eined  nnd  anderen  Anstosse  jedesmal  entstehen,  so  dass  der 
heilende  Anstoss  die  durch  den  krankmachenden  Anstoss  entstandene 
physikalische  Verändemng  aufhebt,  worauf  die  normale  Thätigkeit  wieder 
frei,  wird. 

„Speci fisch"  kommt  von  spedem  facere;  es  heisst:  eine  Art 
bildend,  und  dies  Wort  ist  ein  Bruchstück  des  ehemaligen  logischen  Den- 
kens in  der  Schule.  Es  verräth  dies  Wort,  dass  man  die  Erscheinungen 
begrifflich  aufzufassen  versucht  hat,  und  in  dieser  Beziehung  muss  dies 
Wort  bleiben.  Denn  begriffbildend  gewinnt  man  Erkenntnisse,  wenn  auch 
die  Begriffe  nur  erst  Beschreibungsbegriffe  sind.  Man  muss  Orts-Specifica 
und  Qualitäts-Specifica  unterscheiden.  Die  Orts-Speciffca  beziehen  sich 
nicht  auf  die  Organe  und  Gewebe  im  Ganzen,  sondern  auf  deren  Zellen 
und  Atome  je  nach  ihrem  Sitze  und  also  auch  je  nach  ihrer  eigenthttm- 
liehen  Begabung  an  den  verschiedenen  Stellen  des  KOrpers.  So  lange 
man  beide  Arten  nicht  trennen  kann,  muss  man  beide  noch  zusammen- 
fassen und  durch  dies  Ganze  das  Unterscheidende  in  der  Wirkting  der 
Mittel  gewinnen.  —  „Speci£sch"  bedeutet  aber  auch  das  „rechte"  Mittel. 
Dies  hat  jedoch  nur  Sinn,  wenn  man  annimmt,  dass  die  Erscheinungen 
der  Krankheit  und  die  Symptome  eines  für  dieselbe  richtigen  Mittels 
Eins  sind,  einerlei,  von  einerlei  Species  sind.  Somit  hat  in  dieser  Be- 
deutung das  Wort  „specifisch"  nur  Sinn  in  der  Homöopathie  und  bildet 
ausserhalb  derselben  immer  einen  Anklang  an  die  Homöopathie.  In 
dieser  aber  und  in  aller  wahren  Therapie  ist  im  Allgemeinen  das  rechte 
Mittel  das  Simile.  Insofern  man  nun  in  dem  Wesentlichen  der  Erank- 
heitssymptome  imd  der  Arzneisymptome  wesentlich  dieselben  Erscheinun- 
gen hat,  kann  man  jene  durch  diese  und  umgekehrt  bezeichnen«  also  die 
Namen  des  Gemeinten  vertauschen.  Aber  „individualisiren"  findet  streng 
genommen  nicht  statt.  Dies  W^ort  bedeutet  hauptsächlich  nur:  genaues 
und  eindringendes  Unterscheiden. 

§.  12.    Post  hoct  ergo  propter  hoc. 

Aus  der  Heilung  einer  Krankheit  kann  ohne  Weiteres  nicht  ge- 
schlossen werden,  dass  das  angewandte  Mittel  geholfen  habe.  Solches 
thut  auch  die  Homöopathie  nicht.  Indem  diese  von  ihren  Arzneiprttfnngen 
an  den  Gesunden  ausgeht,  hat  sie  vielmehr  hierin  eine  Basis,  die  in  dem 
Maasse  ihr  eine  wissenschaftliche  Festigkeit  giebt,  als  die  Arzneiprüfnngen 
(und  alle  dazu  gehörigen  Yorversuche)  exact  sind.  Indem  sie  iemer  nur 
einen  Stoff  als  Heilmittel  verordnet,  hat  sie  sich  das  Urtheil  Qber  ihr 
Experiment  wesentlich  erleichtert  In  der  That,  wenn  der  Homöopath 
seinen  Heilstoff,  den  er  durch  seine  Versuche  zuvor  genau  kennen  gelernt 
bat,  verordnet,  so  besitzt  er  eine  Handhabe,  wie  sie  kein  anderes  Cur- 
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Terfabren  je  gehabt  hat.  Denn  er  kennt  die  Symptome  dieses  Arzne:-- 
körpers  und  er  kann  dem  Mittel  daher  folgen,  während  dieses  den  Oi- 
ganismns  dorchkreist  Und  wenn  er  gar.  sein  Mittel  anf  Gnmd  des  Simile 
eioTerleibt,  so  gelangt,  bei  richtigem  Verfahren,  das  Mittel  an  die  kran- 
ken Zellen,  nnd  wenn  nnn  anf  das  Mittel  eine  Yerändening  der  Krank* 
heit  folgt,  so  hat  er  den  Bew^i  dass  das  Mittel  (als  der  Thäter  in 
gutem  oder  üblem  Sinne)  an  Ort  und  Stelle  der  That  (der  Krankheit) 
ngegen  gewesen  ist.  Einen  solchen  Beweis  hat  noch  keine  andere 
Therapie  beigebracht,  nnd  solcher  Beweis  ist  in  allen  Gebieten  wichtig. 
Der  Homöopath  aber  bringt  diesen  Beweis  dadurch,  dass  er  zeigen  kann^ 
dass  das  Mittel  in  den  gesammten  vorhergegangenen  Prüfungen  an  jene 
Stelle  gegangen  ist  nnd  dass  seine  Eigenthümlichkeit  gerade  darin  her 
steht,  an  jene  Stelle  zn  gehen  und  die  Erscheinungen  zu  veranlassen, 
die  hier  mOglich  sind.  Er  hat  an  dieser  Stelle  das  Mittel  wirken  sehen. 
£r  hat  an  derselben  Stelle  in  Folge  einer  Krankheit  ähnliche  Erschein 
iiimgen  schon  beobachtet,  wie  sie  das  Mittel  hier  vollbringt  Und  er,  hat 
dann  in  andern  Fällen  wahrgenommen,  dass  diese  selbigen  Krankheits- 
Symptome  nach  demselben  Mittel,  sogar  oft  in  überraschender  Schnellig- 
keit, verschwinden  nnd  zuweilen  auch  wohl  dabei  vorher  noch  sich  stei*» 
gem.  Und  jetzt  also  erkennt  er  hell,  was  das  Mittel  gethaa  hat  Er 
erkennt  dies  nm  so  mehr,  je  mehr  er  in  den  Arzneiprüfungen  bewandert 
ist,  die  ihn  allein  befähigen,  dem  Mittel  im  Körper  genau  zu  folgen. 
Und  je  vollkommner  der  Arzt  durch  alle  Vorstudien  hierzu  ausgebildet 
ist,  um  so  weniger  bedarf  er  des  „spontanen  Verlaufs"  der  Krankheit,  um 
zn  nrtheilen,  und  um  so  mehr  nähert  sich  sein  Wissen  dem  begrifflichen. 
Doch  bei  der  möglichen  Gefahr  desirrthums  und  um  jede  Ueberschätzung 
des  Wissens  zu  verhüten,  möchte  ich  dennoch  das  Stadium  des  sponta- 
nen Krankheitsverlaufs  nimmer  vernachlässigt  sehen. 

Nur  das  begriffliche  Denken  giebt  Klarheit  und  Wahrheit  und 
anch  Gerechtigkeit  Und  das  homöopathische  Verfahren  nähert  sich  dem 
B^irifflichen.  Denn  der  Homöopath  sucht  den  Charakter  d.  h.  den  Be- 
griff des  Mittels,  und  er  sucht  den  eigenthtlmlichen,  den  S3)ecifischen,  den 
dei  vorliegenden  Spedes  zukommenden  Charakter  der  Krankheit  Es 
gi^t  z.  B.  Krankheiten  mit  nächtlicher  Verschlimmerung.  Diese  nächt- 
liche Verschlimmerung  ist  etwas  EigenthOmliches  und  kennzeichnet  eine 
Spedes  der  Gattung.  Der  Phosphor  in  der  Prüfung  an  Gesunden  giebt 
nächtliche  Erscheinungen  imd  sogar  Brustkatarrh  mit  nächtlicher  Exacer- 
bation. Nun  wendet  der  Homöopath  den  Phosphor  an.  Und  wirkungslos 
bleibt  seine  kleine  Gabe  nicht  Dann  heisst  es  freilich  in  nichtssagender 
Bsde;  die  Natur  habe  geholfen,  oder  es  sei  von  selbst  gekommen.  Indess 
Ufer  die  am  lebenden  Individuum  sich  darstellenden  Eigenthümlich- 
käten  oder  di«  lebenden  Spedes  der  Krankheiten  und  v^er  die  Mittel-^ 
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wiFkangen  kennt,  der  weiss,  dass  der  Phosphor  die  nächtliche  Verschlim- 
merung nnd  mit  ihr  das  Leiden  selbst  und  zwar  letzteres  ganz  oder  doch 
in  seinen  Haaptzügen  gehoben  hat. 

Auf  dieses  Gewinnen  der  Species  am  Lebenden,  mnss  vor  Allem 
die  Aufmerksamkeit  gelenkt  werden. 

Aber  die  Erscheinungen  in  dem  erwähnten  Beispiele  müssen  auf  die 
Zelle  (und  in  dieser  auf  die  Atome)  zurückgeführt  werden.  So  schwer 
und  complicirt  auch  diese  Arbeit  ist,  so  wird  sie  doch  einstmals  ausge- 
führt werden. 

Der  Brustkatarrh  beruht  auf  einer  abnormen  Gefässthätigkeit  und 
diese  auf  einer  gestörten  Thätigkeit  der  Gefässmuskelzelle,  deren  Störung 
wieder  ihre  Ursache  hat,  aber  ein  selbständiges  Ganzes  geworden  ist 
Diese  Läsion  der  Zelle  ist  eine  begriffliche  Einheit,  und  eine  Species 
dieser  Einheit  ist  diejenige  Läsion,  aus  welcher  die  nächtliche  Verschlim- 
merung hervorgeht.  Eine  Entzündung  mit.  nächtlicher  Verschlimmerung 
ist  also  eine  besondere  Art  der  lebenden  Krankheit  und  wird  durch 
ein  besondres  Mittel  gehoben  und  durch  dasselbe  auch  vorläufig  gekenn- 
zeichnet. —  Indem  die  Homöopathie  solche  Erkenntnissgänge  macht,  strebt 
sie  ein  begriffliches  Wissen  selbst  dann  an,  wenn  sie  auch  noch  nicht  bis 
auf  die  Zellen  zurückgeht.  Und  ist  auch  dies  begri  ffliche  Verfahren  noch 
unvollkommen,  so  existirt  es  doch  jetzt  und  zwar  in  einer  früber  nie  ge- 
kannten und  in  einer  zur  wahren  Wissenschaft  führenden  Weise.  Diese 
noch  unvollkommenen  Begriffe  von  den  Krankheitsarten  und  ihren  Mitteln 
haben  ihren  Werth,  weil  sie  auf  dem  Boden  der  Thatsachcn  bleiben. 
Der  Homöopath  (und  jeder  Cellulartherapeut)  arbeitet  in  Begriffen  etwa 
in  ähnlicher  Weise  und  in  ähnlichem  Grade,  wie  der  Chemiker  in  Begriffen 
an  seinen  Thatsachen  sich  bewegt;  aber  der  Therapeut  hat  dabei  ein  be- 
grifflich und  thatsächlich  noch  schwierigeres  Arbeitsgebiet  vor  sich.  Die 
gewonnenen  begrifflichen  Einheiten  verwendet  er  dann  deductiv  bei  der 
Mittelwahl  und  bei  dem  Heilversuche.  Wer  dürfte  da  noch  reden  von 
roher  Empirie! 

In  Folge  dieses. Verfahrens  kann  der  Homöopath  seine  Erfolge  vor- 
hersagen und  die  Aussagen  der  Kranken  auf  ihren  Waju'heitswerth  beur- 
theilen.  Er  kann  entscheiden,  ob  der  Kranke  das  Mittel  auch  wirklich 
genommen  hat  Er  kann  durch  den  Erfolg  in  hohem  Grade  die  Theorie 
bestätigen,  so  wie  für  andre  Fälle  den  Erfolg  verwerthen.  Und  nur  der 
gründlich  gebildete  Homöopath  kann  in  der  Therapie  über  das  „post  hoc 
ergo  propter  hoc"  in  dem  zur  Zeit  möglichen  Grade  bis  jetzt  allein  ent- 
scheiden. 

Meine  Aufgabe  ist,  hier  überzeugend  das  Wesen  der  Homöopathie 
vorzulegen.  Und  ich  meine,  nicht  überzeugender  reden  zu  können.  Denn 
ich  zeige,  dass  Jedem  nur  die  zweifache  Wahl  bleibt:  entweder  trotz  aller 
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satorwissenaehafUichen  Gelehrsamkeit  bei  dem ,  aller  Logik  hohnsprechen- 
^  nnd  nur  zoftllig  eisen  erhaschten  Erfolg  gebenden,  traditionellen  Yer- 
Mren  za  beharren,  oder  sich  znr  Cellulartherapie  hin  durchzuar- 
beiten. Der  Weg  zur  letztem  aber  führt,  wie  man  es  auch  beginnen 
möge,  jetzt  nur  noch  durch  die  Homöopathie.  Denn  die  Homöopathie 
ist  eine,  unbewusst  mittelst  des  directen  Mittels  ausgeübte,  Cellulartherapie 
von  Anfang  an  gewesen.  Ueberzeugend  habe  ich  dies  dargethan. 
Xeberzeugung^  aber  ist  das  Erhabensein,  ttber  Zeugen.  Und  über  das 
Zeognjss  Andrer  ist  man  erhaben,  wenn  man  von  den  Begriffen  oder  doch 
von  den  klar  erkannten  Erscheinungen,  in  denen  die  noch  unerfiassbaren 
Begriffe  liegen,  ausgehen  kann.  Gleichwie  der  Chemiker  in  IJj^scheinungen 
sich  bewegt,  die  den  noch  unerfassten  Begriff  enthalten,  und  überzeugungs- 
voll ?on  Thatsachen  auf  Thatsachen  fortschreiten  kann,  so  auch  der  ho- 
möopathische Arzt,  und  zwar  um  so  mehr,  je  mehr  er  sich  an  die  Zellen 
ond  Atome  hält 

§.  13.    Die  Gabengrösse. 

Als  Hahnemann  sein  „Similia  Similibus^'  gefunden  hatte  und  hier- 
durch  die  kranke  Localität  gut  treffen  konnte,  erkannte  er  auch  bald, 
dass  die  Heilstoffe  in  besonderer  (in  geschwächter)  Gabe  der  Krankheit 
entgegengestellt  .werden  müssen.  Und  er  gelangte  hierbei  auf  seine  Yer- 
dQnnnngen,  die  er  nach  der,  bereits  auf  andren  Gebieten  üblichen,  Cen* 
tesimaleintheilung  ausführte.  Hätte  Hahnemann  nur  die  Absicht  gehabt, 
den  Arzt  vom  Apotheker  unabhängig  zu  machen  und  ihn  zum  Selbst- 
dispensiren zu  bringen,  so  hätte  er  nicht  zweckmässiger  verfithren  können, 
als  er  mit  der  Bereitung  seiner  Essenzen  und  Verdünnungen  und  mit  der 
Wahl  des  Milchzuckers  und  des  Weingeists  zu  letzteren  verfuhr.  Ihm  lag 
jedoch  in  Wirklichkeit  zunächst  nur  daran,  dem  Mittel  alle  nachtheilige 
Wirkung  zu  benehmen  und  es  für  den  vorliegenden  Erankheitszustand  an- 
gemessen zu  machen.  Zu  diesem  Behufe  musste  er  die  Empfindlichkeit 
des  Organismus  und  der  erkrankten  Theile  erkannt  haben.  Denn  ohne 
^en  tiefen  Blick  in  die  enorme  und  oft  gar  nicht  vorher  zu  beeümmende 
Empfindlichkeit  hätte  er  gar  nicht  anf  das  Yerdünnungsverfahren  gelangen 
können.  Ich  übei^y^he  daher  auch  dessen  unrichtige  Ansicht  vom  „Poten- 
ziren^  Ich  habe  überhaupt  nicht  mit  Hahnemann's  Ansichten,  sondern 
av  mit  dessen  zu  Tage  geförderten  Thatsachen  mich  hier  zu  beschäfti- 
S^  und  von  diesen  Thatsachen  nach  dem  heutigen  Stande  der  Wissen? 
Schaft  zu  reden.  Es  ist  jetzt  eine  feststehende  Wahrheit,  dass  die  Zellen 
des  Körpers  eine  Empfindlichkeit  besitzen,  die  sich  ohne  die  Erfahrung 
pi  nidit  einmal  hätte  erahnen  lassen,  —  eine  Empfindlichkeit  für  Beize, 
die  dem  Gattungs-  oder  Species- Charakter  der  Zellen  angehört,  durch 
Krankfaeitszustände  eine  bedeutende  Veränderung  erleiden  und  durch  be- 

latcroatioiule  Homöopathische  Presse.  ^*- 
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Bondere  ursächliche  VerhältnisBe  einen  wahrhaft  ObermAasigen  Grad  errei- 
cbcm  kann.    Obgleich  es  Beispiele  hierfür  ii  Masse  gab,  so  wurden  9ie 
dock  sur  als  sogenannte  Hypochondrie  und  Hysterie  an^fassft  nnd  da- 
durch abgethan.    Somit  wachsen  die  Aerxte  heran,  ohne  die  Empfindlieh- 
keil des  menschlichen  Körpers  fCkr  ihre  Arzneien  kennen  zu  lernen,  und 
sie  waren  fi&Ug,  in  Being  auf  die  Menge  des  einznrerieibenden  Arznd- 
stofls  atte  Menschen  nach  einem  Massstabe  2a  benrtheüen ,  der  die  Nach- 
welt einstmals  mit  Erstaunen  erfOUen  moss.    In  dieses  leichtfertige  Ab- 
schAtzen  der  ErtragangBfthigkeit  des  Ocganismas  fiel  Hahoeraann's  mibe- 
friffene  YerdAnnungslehre  schroff  hinein,  nnd  kein  Yerständnisa  für  dieselbe 
konnte  daher  erwachen.    Jetzt  ist  freilich  die  Heizbaikeit  der  Zelle  nach- 
gewiesen, nnd  die  Maaase  der  Ckemie  sind  bekannt    Aach  haben  die 
Aerzte  ihre  allopaUiischen  Doeen,  belehrt  dnrcA  die  Homöopathie,  vermin- 
dert   Aber  das  Entsetzen  und  Gxanen  vor  den  Yerdftnnangen  hält  sie 
noch  ganz  so  befangen,  wie  früher,  eben  weil  sie  die  Therapie  noch  nicht 
als  eine  Cellnlar-  nnd  Atomentherapie  erfasst  haben  und  weil  mit  dem 
Studium  der  Zelle  kein  Studium  der  Zellenreizbarkeit  sich  verbindet   ^'Qr 
wenn  diese  erkannt  ist,  ist  auch  der  Arzt  für  die  Yerdttnnangea  gewonnen 
nnd  aas  den  Wirkungen  der  Yerdannungen  wird  er  dann  die  Reizbarkeit 
und  Empfindlichkeit  der  Zelle  nnd  hiermit  deren  Lebensthätigkeit  immer 
reichliche  und  vollkommener  verstehen,  sowie  anf  die  Zellen  und  Atome 
immer  besser  die  Erscheinungen  zurttckführen  können.    Kldne  Ursachen 
können  grosse  Folgen  haben.    Ein  Funke  bringt  ein  ganzea  PulverÜRss 
zur  Explosion,  und  eine  geringe  physikalische  Störung  der  Zelle  kann  bei 
grosser  Beizborkeit  stürmische  und  schwere  Krankheitserscheinung^  ver- 
anlaflsen,  bei  geringer  Reizbarkeit  der  Zelle  hingegen  ohne  sehr  auffallende 
Folgen  bleiben.    Alles,  was  die  Zellen  trifft,  erzeugt  eine  physikaüscbe 
Yerftnderung  derselben.     Diese  Yerftaderung  entspricht  jener  Ursache. 
Was  aber  weita:  ans  diese  Yerändemng  in  Betreff  der  Thälögkeits- 
änsserung  der  Zelle  folgt,  das  braucht  mit  jener  Yeränderung  und  ihrer 
veranlMsenden  Ursadie  in  Betreff  seiner  Grösse  nicht  mehr  im  Gleichge- 
wkhft  zu  stehen,  weil  neue  ursächliche  Glieder  hinzutreten,  und  ist  bis  jetzt 
ganz  unberechenbar.    Wir  müssen  daher  die  Empfänglichkeit  für  jeden 
einzelnen  Stoff  im  Allgemeiiien  kennen  lernen,  und  wir  müssen  in  jedem 
einzelnen  KrankheitsMe  die  bestehende  Reizbarkeit  zu  ermitteln  suchen, 
von  der  Yorsicht  stets  geleitet,  durch  unpassende  Eingriffe  Nichts  zu  stören 
und  den  Erfolg  nicht  zu  vereiteln«    Nur  deijemge  jedoch.,  der  von  der 
Zelle  aus  die  oben  angegebenen  Studien  erledigt  oder  doeh  irgendwie 
fähig  sich  gemacht  hat,  die  Zelle  zu  verstehen  und  auf  sie  und  die 
Atome  die  Erscheinungen  zurückzuführen,  nur  ein  Solcher  weiss  klar  ge- 
nug, wie  sehr  die  hohen  Yerdünnungen  selbst  am  Kranken  noch  zu  wirken 
vermögen,  und  er  wird  diese  Wirkungen  gut  zu  erfassen  im  Stande  sein. 
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W«r  jene  Bedingimgen  nicht  erf&llt  hat,  der  hat  als  Arzt  in  den  Anrnd" 
sympUNDen,  me  sie  durch  die  aafeinaiiderfolgenden  Terdümrangen  ent- 
stebea,  ällenMngB  ^eicbfiEÜls  eine  sichere  Sttfctee;  aher  es  fehR  ihm  leicht 
die  Klarheit,  die  das  elementare  Wissen  verleiht.         (Fortsetanmg  folgt.) 


XV. 
Kraft  imd  eudge  ihmr  Bniehung^n  amm  Keben,  zur 

Krankheit  and  ArsEneiwirkxmg. 

Ans  dem  EngUscben  des  Dr.  H.  P.  GAtchell  in  Kenodha ,  Wisconsin ,   bearbeitet 

von  Dr.  E.  Tietee. 

(Scblius.) 

IT. 
Das  Leben  physiologisch  betrachtet 

Es  ist  der  Zweck  dieses  Artikels,  dem  Begriffe  des  Lehens  in  einem 
derartig- aasgestatteten  Körper  eine  derzeit  ihm  fehlende  Schärfe  zn  gehen. 
Die  in  dem  ersten  dieser  Artikel  gegebene  Definition  des  Lebens  bezieht 
sich  einzig  nnd  allein  auf  die  d^  organischen,  nnd  anorganischen  Stmc^ 
tnren  gemeinsamen  Gmndgesetze. 

Atome,  wie  schon  bemerkt  wnrde,  wandern  mit  Beibehalt  aller  ihrer 
Eigoischaften  ans  der  anorganische  in  die  organische  Welt,  aber  sie 
vereimgen  sich  dort  unter  Anordnungen,  die  im  Minenüreiche  anbekannt 
sind.  Die  möglichst  kleine  Verbindung  von  Atomen  nun  ist  ein  Molecal, 
and  die£igenthOo\)ichkeit  der  Organismen  liegt  nicht  in  ihren  Atomen,  da 
dieseihnen  wie  den  Mineralien  gemeinsam  sind,  sondern  in  ihren  Moleeolen. 
Organische  Molecule  sind  im  Mineralreiche  unbekannt.  Ein  Atom  Saaerstoff 
▼^bindet  sich  (nach  der  alten  Formel)  mit  einem  Atome  Wasserstoff;  um 
ein  Moleoul  Wasser  zu  bilden.  Zwei  Atome  Sauerstoff  vereinigen  sich 
mit  einem  Atome  Kohlenstoff,  um  ein  Molecul  Kohlensäure  dannistellen. 
Brei  Atome  Sauerstoff  verbinden  sich  mit  einem  Atome  Kohlenstoff  und 
einem  Atome  Calcium,  um  ein  Molecul  kohlensauren  Kalk  zu  formiren. 
Die  GeUnlote,  eine  der  einfachsten  organischen  Verbindungen,  aus  der 
nck  Eolzzdlen  und  Fasern  entwickeln,  ist  aus  zwölf  Atomen  Kohlenstoff, 
zehn  Atomen  Wasserstoff  und  zehn  Atomen  Sauerstoff  zusammengesetzt, 
90  dass  ein  Mblecnl  der  CeUulose  aus  zweiunddreissig  Atomen  besteht. 

Zwei  Axt&i  Thätigkeit,  zweierlei  Bewegungen  sind  in  der  inneren 
ZnsammengteUung  aller  zusammengesetzten  Körper  möglich.  Die  eine  ist 
die  atomische,  die  andere  die  moleoulftre.  Aber  nur  die  zweite  'ist  bis 
zu  einem  gewissen  Grade  mit  der  Fortdauer  eines  zusammengesetzten 
Körpeis  verträglich.  Wenn  chemische  Zersetzung  oder  Wiedervereinigung 

Btstäiaben,  wirken  Atombewegungeo.    Aber  diese  Bewegungen  gehören 
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einzig  und  allein  der  Bildung  und  Zerstörung  eines  zusammengesetzten 
Körpers  an.  Während  des  Bestehens  eines  Körpers  sind  seine  normalen 
Bewegungen:  Molecular-Bewegungen.  Das  Molecul  ist  für  zusammenge- 
setzte Körper,  was  das  Atom  für  die  einfachen  ist,  die  Einheit  der 
Kraft  und  Bewegung.  £s  ist  das  wahre  Structur-Element,  das  sowohl 
über  die  Art  und  Weise  der  Organisation,  wie  über  die  Qualität  der  Kraft 
entscheidet. 

In  dem  Zersetzungsacte  des  Wassers  werden  Atombewegungen  er- 
zeugt. Aber  Sauerstoff  und  Wasserstoff  an  den  entgegengesetzten  Polen 
haben  aufgehört,  in  Gemeinschaft  zu  wirken.  So  lange  sie  zu  Wassermo- 
leculen  vereinigt  im  Verbände  blieben,  wirkten  sie  nicht  ab  Sauerstoff 
oder  Wasserstoff,  sondern  als  Wasser.  Der  Sauerstoff  konnte  keine  Yer* 
brennung  erregen,  der  Wasserstoff  konnte  nicht  brennen.  Jedes  ein  Mole- 
cul darstellende  Atompaar  ist  in  Wirklichkeit  so  gut  Wasser,  als  eine 
Meermasse,  und  während  die  Atome  Wasser  bleiben,  wirken  sie  nur  als 
Molecule. 

Anderseits,  wenn  Elektricität  einen  zusammengesetzten  Körper,  an- 
statt ihn  zu  zerlegen,  in  Aufregung  versetzt,  zeigt  sich  keine  nur  irgend- 
wie wahrnehmbare  Atombewegung.  Die  Bewegung  mag  sich  fortpflanzen 
von  einem  Ende  zum  andern,  wie  z.  B.  durch  Wasser  hindurch,  doch  ist 
sie  ausschliesslich  eine  Molecular-Bewegung.  Wena  sich  die  Bewegung 
auf  die  constituirenden  Atome  verbreitet,  hören  sie  auf,  Wasser  zu  bilden 
und  gehen  nach  den  verschiedenen  Polen.  Aber  so  lange  der  Körper  in 
seiner  chemischen  Zusammensetzung  unberührt  bleibt,  ist  die  stattfindende 
Schwingung  eine  moleculäre.  Darin  stimmen  alle  Jyndall  und  Faraday, 
^lle  Matoucci  und  Peletier  überein.  Darin  gewiss  giebt  es  keine  abwei- 
<^hende  Stimme  unter  den  Bebauem  der  Wissenschaft 

Die  Pflanze  kann,  zum  Zwecke  der  Erzeugung  organischer  Molecule 
für  den  Aufbau  ihrer  Gewebe,  Atombewegungen  in  den  ihr  übergebenen 
Substanzen  hervorzubringen  sich  anschicken.  Aber  alle  Atomveränderungen 
in  ihrer  Structur  sind  entweder  Folgen  der  Vergiftung  oder  begleiten  ihre 
Auflösung.  Gleichfalls  kann  auch  das  Thier  Atomveränderungen  in  Sub- 
stanzen bewirken,  die  zum  mineralischen  Zustande  zurückzuführen  es  im 
Begriff  ist,  um  sie  in  das  Reich  der  anorganischen  Stoffe  auszuscheiden. 
Darüber  hinaus,  wie  in  den  Pflanzen,  ist  Vergiftung  und  Auflösung. 

Da  Pflanzen  und  Thiere  beide  zusammengesetzte  Körper  sind,  so 
sind  alle  Atomveränderungen  in  den  Geweben  Zerstörungsveränderungen. 
Und  wir  können  alles  Gesagte  in  dem  Satze  zusammenfassen,  dass  alle 
Lebendbewegungen  Molecularbewegungen  sind.  Es  versteht  sich  von  selbst, 
dass  ich  diesen  Satz  nicht  auf  jene  Bewegungen  der  Massen,  die  nur  me- 
chanischer Natur  sind,  sondern  nur  auf  die  den  Organismen  eigenthttmlichen 
beziehe.    Jede  vitale  Thätigkeit  muss  nothwendiger  Weise  jene  primären 
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Tosarnznengesetzten  Formen  betreffen,  die  der  Organisation  Charakter  ver- 
leUien.  Jegliche  Bewegung,  die  den  Organismus  nicht  in  dieser  innigen 
Weise  trifft,  erstreckt  sich  nicht  bis  zu  den  eigenthümlichen  Kräften  der- 
selben, da  diese,  wie  wir  gesehen  haben,  von  diesen  primären  Yerbin- 
dangen  abhängen.  Andererseits  ist  jedweder  Einfluss,  der  sich  auf  das 
Innere  derMolecule  erstreckt  unddirect  auf  die  individuellen  Atombestand- 
standtheüe  wirkt,  ein  chemischer  und  kein  vitaler,  ein  zerstörender  und 
kein  organischer. 

Ein  wesentlicher  Unterschied  zwischen  chemischer  und  vitalischer 
Thätigkeit  besteht  darin,  dass  die  erste  atomisch  und  die  letzte  moleculär 
ist.  Wer  noch  nicht  so  weit  in  der  Kenntniss  der  Wissenschaft  des 
Lebens  vorwärts  geschritten  ist,  muss  erst  noch  das  Alphabet  derselben 
lernen. 

Wie  jedes  Atom  in  einem  Volumen  Atmosphäre  seine  eigene  indi- 
viduelle Kraft  besitzt,  die  es  der  Masse  zuführt,  so  hat  im  lebenden  Kör- 
per jedes  individuelle  organische  Molecul  seine  eigene  individuelle  Kraft 
und  Bewegung,  die  sein  Leben  ausmachen  und  welche  es  zur  kleinsten, 
primären  Structur  beisteuert.  Und  wie  das  Leben  eines  jeden  Kömchen 
die  Summe  der  Leben  seiner  es  bildenden  Molecule  ist,  so  ist  auch  das 
Leben  jeder  Zelle  oder  Faser  die  Summe  der  Leben  der  sie  bildenden 
KOmchen.  In  dieser  Weise  ist  daher  auch  das  Leben  eines  jeden  Organs 
und  Gewebes  die  Summe  der  Leben  der  sie  zusammensetzenden  Kömchen, 
Zellen  und  Fasern.  Und  das  Leben  des  ganzen  Körpers  ist  somit  die 
Somme  der  Leben  der  ihn  formirenden  Organe  und  Gewebe.  Und  dieses 
Leben,  gleich  dem  Leben  jedes  individuellen  Theils,  kann  fortbestehen, 
solange  als  Zusammensetzung  und  Stmctur  unschadhaft  und  die  Bedingungen 
fär  moleculäre  Thätigkeiten  unverändert  sind.  Im  Todesacte  sterben  ver- 
schiedene Theile  in  verschiedenen  Zwischenräumen,  indem  zerstörende 
Mblecularveränderungen  in  einigen  Theilen  früher  auftreten,  als  in 
anderen. 

Das  Leben  ist  daher  keine  Einheit,  sondern  eine  Vielheit.  Zwar 
giebt  es  gemeinsame  Bedingungen  und  harmonische  Beziehungen,  die  zu 
seiner  Erhaltung  unentbehrlich  sind,  aber  es  ist  nichtsdestoweniger  man- 
nigfach, indem  sich  das  Leben  eines  jeden  Theils  von  jedem  andern  je 
nach  seiner  Zusammensetzung  und  Structur  unterscheidet.  Das  Leben  ir- 
gend eines  Theils  ist  individuell  und  eigenthümlich,  insoweit  es  Zusammen- 
setzung und  Structur  sind;  systematisch  und  gemeinsam,  insoweit  es  durch 
gemeinsame  Zusammensetzung  und  besonders  durch  die  Thätigkeit  des 
Blutes  bestimmt  wird.  Das  Leben  der  Muskeln  ist  nicht  das  der  Nerven, 
das  Leben  der  Sehnen  nicht  das  der  Muskeln.  In  jedem  dieser  Fälle 
aber  ist  das  Leben  die  Summe  der  organischen  Erscheinungen  des  respec» 
Oven  Theils. 
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PßBS  das  Leben  sowohl  als  die  Emäluruiig  vom  Httte  aUidng^g  ist, 
ist  mte  ausgemachte  Sache,  denn  das  Leben  fängt  an  dahinantschwinden, 
wenn  das  filnt  enttsogen  wird,  and  kehrt  zurück,  sobald  4as  Blnt  ersetzt 
W]r4»  voraasgasetzt,  es  ist  nicht  so  lange  enteogen  worden,  bis  die  Oiga- 
nisation  besch&digt  wnrde.  Brown*Beqaard  hielt  es  .für  «nsfilflirbac,  das 
Leben  durch  filuteinaprjtznng  zu  reataoriren,  sogar  naohiäbem  der  sog^annte 
rigor  mortis  den  Körper  erstarrt  hat.  Und  dies  kann  er  mit  jedem  emr 
zelnen  ampatirten  Gliede  thun.  Aber  wenn  der  Versuch  verschoben  wird, 
bis  Erschlaffung  eintritt,  so  kann  das  Leben  nicht  mehr  erweckt  werden, 
was  hinlänglich  darthnt,  dass  in  diesem  Falle  mx)leculäre  Yerändemngeii, 
die  der  Organisation  verderblich  sind,  stattgefunden  haben.  Deswegen  ist 
es  nicht  der  rigor,  der  als  dem  Tode  angehOrig  betrachtet  werden  sollte, 
sondern  die  Erschlaffung,  imd  relaxatio  mortis  sollte  fOr  rigor  mortis  ge^ 
braucht  werden. 

Das  Leben  kann  daher  physiologisch  als  das  Resultat  der  Action  und 
Beaotion  zwischen  Blut  und  Gewebe  definirt  werden.  „Das  Leben  dem- 
selben ist  das  Blut  desselben.*'  Jedes  KOmchen,  jede  Zelle,  jede  Faser, 
jedes  Organ  oder  Gewebe  besitzt  ein  eigenes  individuelles  Leben,  insofern 
als  vitale  Bedingungen  durch  deren  Eigenzusammensetzung  geschaffen 
und  nimmt  Theil  an  einem  gemeinsamen  Leben,  insofern  diese  Bedingungen 
durch  das  Blut  gegeben  werden ,  durch  dessen  Entziehung  das  Leben  in 
einem  und  wenn  noch  so  kleinen  Theile  zum  Stillstand  gebracht  werd^i  kann, 
während  es  in  den  flbrigen  ungestört  fortbesteht  Wenn  es  einem  ein- 
zigen Atome  entzogen  werden  konnte,  wtbrde  dieses  einzelne  Atom  allein 
untergehen;  dasselbe  gilt  vom  Körnchen,  der  Zelle,  Faser,  dem  Finger, 
einem  Arme.  Und  auf  diese  Weise  könnte  man  mit  dem  Experiment 
fortfahren,  bis  dadurch  irgend  ein  Organ  berührt  wird,  bezüglich  dessen 
eine  wechselseitig-wichtige  Abhängigkeit  besteht,  ehe  es  den  übrigen  Cr« 
ganismus  beeinflussen  würde. 

Frühere  Definition  nicht  endgültig. 

*  ^  *  Eine  Substanz,  welche  ihrer  Natur  zu  .Folge  der 
erbarmungslose   und  immer  thätige  Feind   aller  Organisation 

ist wir   nennen   sie    Sauerstofigas.    — Es  kana 

zerstören,  aber  nicht  aurtau'n,  kann  desorganisirfen,  aber  nicht 
bilden,  kann  den  Untergang,  aber  niemals  das  Wachsthum  zu 
Stande  bringen."  —  Youmans. 

*  ^  *  „Wenn  ich  die  Beziehungen  beteachte,  dieSauer- 
Btottgas  zu  den  Erscheinungen  auf  der  Erde  unterhält,  *<-  — 
—  wenn  ich  der  Rolle  gedenke,  die  es  als  das  mächtige  Zer- 
störungswerkzeug spielt,  bedenke,  dass  es  den  Verfall  thie- 
rischer  und  pflanzlicher  Gebilde  bewirkt  und  der  Widersacher 
des  Lebens  ist, so  ist  es  für  mich  das  Symbol  des 
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ZeretorangBeBg«!«   —  -^  —  Ihm   liegt   die   Pffielit  ob,   alle 

ThieiTa9en   zu  vertilgen in  jedwedem  Augenblicke 

durohdringt  ee  jeglichen  Theil  unsere«  Körpe»  und  verursacht 
interstitiellen  Tod."  —  Drap  er. 

Man  kann  jedoch  eine  wesentlichere  und  schärfere  Definition  auf- 
stellen, eine,  über  die  hinaus  man  aber  Angesichts  des  gegenwärtigen 
Standes  der  Wissenschaft  nicht  gehen  kann. 

Während  das  Plasma  Structurmaterialien  hergiebt,  bietet  es  doch 
keine  Lebensbedingungen  dar.  Es  ist  ausgemacht,  dass,  wenn  es  keine 
Stractur  gäbe,  auch  kein  Leben  bestehen  würde,  da  es  in  diesem  Falle 
nichts  zu  leben  gäbe.  Aber  dies  beweist  nicht,  dass  die  Emährong  die 
Quelle  des  Lebens  ist,  da  wir  gut  genug  wissen,  dass  Organe  leben  kOnnen 
und  wirklich  leben,  nicht  nur,  während  sie  keine  Nahrung  empfangen,  son- 
dern auch,  während  sie  fortwährend  Verluste  erleiden. 

Bedenke  man  ferner,  dass  die  g^ioesene  Nahrung  leblos  ist.  Oder 
wenn  wir  auch  dnen  lebenden  Körper  verschlingen,  so  moss  derselbe  doch 
nothwendiger  Weise  sterben  und  zersetzt  werden,  ehe  wir  ilm  uns  zu 
Nutze  machen  können.  —  Und  obgleich  er  z.  B.  durch  die  Bearbeitung 
hepatischer  und  lymphatischer  Drüsen  wieder  in  Eiweiss  verwandelt 
werden  naag,  so  wird  sich  doch  Niemand  einbilden,  dass  das  Eiweiss  des 
Blntes  dasselbe  Leben  besitzt,  wie  der  Nerv  oder  Muskel,  zu  deren  Er- 
nährung es  demnächst  beiträgt.  Noch  besitzt  es,  so  lange  es  nicht  ein 
Bestandtheil  der  Nerven  oder  Muskien  geworden  ist  und  an  deren  eig^- 
thfimlicher  moleculärer  Anordnung  Theil  hat,  Bedingungen  und  Bewe- 
gungen, die  die  Structur  und  das  Leben  des  Gewebes ,  deren  Theü  es  ge- 
worden ist,  kennzeichnen,  und  diese  werden  ihm  augenscheinlich  erdt  im 
Acte  der  Yereiniguiüg  mit  den  Gewebsmoleculen  mitgetheilt  In  ganz 
derselben  Weise  nehmen  die  Molecule  des  Kochsalzes  die  eigenthttmlichen 
mem  Erystalle  zukommenden  Eigenschaften  an,  wenn  sie  im  Acte  ein 
Theil  eines  Krystalles  zu  werden  begriffen  sind.  Wir  sehen  also,  dass  die 
Nahnmg  das  charakteristische  Leben  des  Gewebes,  in  welches  sie  über- 
geht, mehr  empfängt,  als  demselben  mittheilt. 

Es  ist  deshalb  ein  augenscheinlidier  Irrthum  Carpentefs  und  an- 
derer Physiologen,  die  Ursache  des  Lebens  auf  die  Ernährung  zurückzu* 
bohren.  Wie  könnten  sonst,  um  es  zu  wiederholen,  Theile  Tage  hindurch 
—  in  vielen  Thieren  Monate  —  leben,  während  sie  aller  Nahrung  beraubt 
nnd  im  Schwinden  begriffen  sind.  Und  dennoch,  im  Augenblicke,  wenn 
^er  Blutnmlanf  in  irgend  einem  Theile  unterbrochen  ist,  ist  auch  das 
Leben  in  dem  Theile  aufgehoben.  Es  muss  deswegen  irgend  einen  Be* 
standtheü  im  Blute  geben,  von  dem  das  Leben  hauptsächlich  abhängt. 
Ind  doch  findet  »cfa  dieser  Bestandtheil  nicht  in  der  Zusammensetzung 
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des  Plasma.    Wir  müssen  uns  daher  anderwärts  nach  der  hämatischen 
Lebensnrsache  umsehen. 

In   nnseren   Nachforsdmngen  nach  diesem  höchst  wichtigen  Agens^         i 
können  wir  möglicher  Weise  durch  die  Beobachtung  der  ersten  schwachen 
Lebensdämmerung  im  Samenkorn  und  Eie  unterstützt  werden.    Was  immer         :■ 
das  Leben  im  Ei  oder  Embryo  ist,  das  muss  es  wesentlich  fortfahren,  im 
Erwachsenen  zu  sein ,  wie  mannigfach  es  sich  auch  immer  gestalten,  and         i 
wie  complexer  Natur  es  immer  auch  sein  mag.  1 

Das  Samenkorn  besitzt  nicht  mehr  Leben  als  das  unveränderliche 
Kernholz  des  Baumes.  Bringen  wir  es  in  den  Boden,  versorgen  wir  es  mit         { 
Feuchtigkeit  und  Wärme  —  wesentliche  Bedingungen  fär  die  Befreiung         j 
der  constituirenden  Molecule  von  jenem  festen  Zustande,  der  unvereinbar 
mit  Veränderung  ist,  ohne  die  das  Leben  nicht  bestehen  kann  —  lassen         ^ 
wir  moleculäre  Bewegungen  beginnen  und  das  Besultat,  in  Abwesenheit 
freien  SauerstofiGs,  ist  Zerstörung.    Aber  lassen  wir  Sauerstoff  die  sich  zo 
zersetzen  anfangende  Masse  berühren,  und  Leben  erspriesst 

Die  constituirenden  Elemente,  statt  sich  zu  Kohlensäure  und  Ammo- 
niak zu  verbinden  und  als  solche  zu  entweichen;  die  festen  Mineraibestand- 
theile  im  Boden  zurücklassend,  werden  nun  nach  oben  getrieben,  theils  um 
die  Blume,  oder  nach  unten,  theils  um  die  Wurzel  zu  formiren.  Und  das- 
selbe Element,  welches  wir  auf  diese  Weise  nothwendig  für  den  Beginn 
des  Lebens  gefunden  haben,  ist  gleich  nothwendig  für  die  Fortdauer  des* 
begonnenen.  Um  dies  aber  hinreichend  klar  zu  machen,  ist  es  unerläss- 
lieh,  vorerst  bestehende  Ansichten  über  die  Pflanzen-Athmung  zu  berich- 
tigen. 

Die  Pflanzen  höherer  Ordnung  erhalten  ihre  Nahrung  hauptsächhch 
vom  Wasser  und  der  Kohlensäure.  Die  festen  Mineralien,  und  mehr  noch 
besonders  der  Stickstoff,  liefern  nur  einen  verhältnissmässig  kleinen  An- 
theil.  Aber  um  diesen  Antheil  an  Wasser  und  Kohlensäure  zu  erlangen,, 
müssen  sie  nothwendiger  Weise  die  letzteren  zersetzen,  damit  sich  der 
Kohlenstoff  mit  den  Elementen  des  Wassers  zum  Aufbau  der  verschiedenen 
Sauer-Wasser-Kohlenstofiverbindungen  vereinigen,  aus  welchen  ihre  Struc» 
tur  grösstentheils  zusammengesetzt  ist.  Dies  geschieht  in  den  Blattzellen 
unter  dem*  Einflüsse  des  Sonnenstrahls,  indem  der  überschüssige  Sauerstoff 
in  die  Luft  entweicht  Dieser  Vorgang,  der  zweifelsohne  nur  ein  Theil- 
Vorgang  des  Emähmngsprocesses  ist,  wurde  von  den  Pflanzenphysiologen 
mit  dem  Namen  der  Pflanzenathmung  belegt  Hätte  es  damit  seine  Rich- 
tigkeit, so  müsste  es  scheinen,  als  ob  die  Pflanzen  keinen  Gebrauch  für 
den  freien  Sauerstoff  hätten  und  es  ihr  einziges  Bemühen  sei,  sich  desselben 
zu  entäussern.  Jener  Vorgang  aber  macht  ebensowenig  als  das  Entweichen 
überschüssiger  Nahrung  oder  unverdaulicher  Substanzen  durch  die  Nieren 
oder  den  Darmkanal  der  Thiere  den  Athmungsprocess  aus.     Das  Wasser 
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giebt  den  Sanerstoff  gerade  in  derselben  Yerhältnissmenge  ab,  als  er  den 
Sanerstoff-Wasserstoff-Yerbindungen  vonn5then  ist,  indem  der  Sauerstoff 
der  Kohlensäure  als  überschüssig  entweicht. 

Erst  nachdem  die  Sonne  ihre  Mitwirkung  Torsagt,  die  Zersetzung  auf 
gehört  nnd  die  Ansathmnng  von  Sanerstoff  ihr  Ende  erreicht  hat,  über-^ 
nimmt  das  frühere  wie  eine  Drüse  sich  verhaltende  Blatt  die  Function  der 
Lange  und  Iftsst  Kohlensäure  in  die  Luft  entweichen,  damit  den  Beweis^ 
liefernd,  dass  der  Sauerstoff  sowohl  in  der  Pflanze,  als  im  Samenkorn 
thitig  war.  Und  dies  kann  in  überzeugender  Weise  dadurch  dargethan 
werden,  dass  die  Pflanze  untei^eht,  wenn  sie  des  freien  Sauerstoffs  beraubt 
ist  Die  Athmung  der  Pflanze  aber  zeigt  sich  am  deutlichsten,  wenn  sie 
^ch  im  Acte  des  Blühens  und  der  davon  abhängigen  Samenerzeugung,  die 
derYeremigung  ihfer  geschlechtlichen  Elemente  folgen,  zur  Fortpflanzung 
ihrer  Art  anschickt.  In  dieser  Periode  ist  die  Aufiiahme  von  Sanerstoff 
mit  der  Hand  in  Hand  gehenden  Erzeugung  von  Kohlensäure  eine  so  gie» 
rige,  dass  ihre  Eigentemperatur  zu  fünfzig  und  mehr  Graden  die 
der  umgebenden  Atmosphäre  übersteigt.  Die  Pflanze  ist  „in  der  Hitze.^^ 
Zu  anderen  Zeiten,  und  was  die  Blätter  anbelangt,  geht  die  Athmung  im 
Allgemeinen  nur  des  Nachts  vonstatten.  Die  Pflanze  speist  am  Tage  und 
athmet  des  Nachts. 

Das  Ei,  wie  das  Samenkorn,  hat  noch  nicht  zu  leben  angefangen* 
Wie  das  Samenkorn  besitzt  es  Leben,  der  scholastischen  Phrase  gemäss, 
im  „Können",  nicht  im  „Sein."  Aber  unähnlich  dem  Samenkorne  be- 
sitzt das  Ei  eine  genügende  Menge  von  Feuchtigkeit  in  sich  selbst.    Um 
Molecularbewegungen  in  ihm  zu  erzeugen,  ist  es  daher  nur  nöthig,  die  er- 
forderliche Wärme  zu  beschaffen.    Damit  versehen,  wird,  wenn  in  Abwe- 
senheit freien  Sauerstoffs  irgend  eine  Molecularbewegung  eintritt,  dieselbe 
dennoch  in  Zerstörung  enden.    Unter  gehöriger  Zufuhr  des  Sauerstoffs 
hingegen  granulirt  zuerst  das  Pabulum,   aus    dem  es  besteht,   um  sich 
p  äter  zu  Zellen  zu  verbinden.   Diese  wiederum  theilen  sich  fort  und  fort ;. 
Fasern  werden  geformt.  Röhrchen  ausgehöhlt,  Gewebe  aufgebaut  und  Or- 
gane erscheinen,  bis  das  Thier  oder  der  Mensch  in  seiner   vollendeten 
Organisation    dasteht.     Aber   für   jede  Stufe    dieses  Vorgangs  ist   der 
freie  Sauerstoff  erforderlich.    Schneiden  wir  dessen  Zufuhr  ab,  und  auf 
einmal   steht  die  ganze  merkwürdige  und  verwickelte  Heihe  von  Bewe- 
gQBgen  still.     Das  Leben  hört  auf  und  der  Tod  übernimmt  die  Herr- 
schaft   Die    organischen  Molecule   hören  zu  bestehen  auf.     Während 
^er  Abwesenheit  des  Sauerstoffs  sind  andere  Factoren  thätig  gewesen,  die 
&ect  auf  die  Atome  wirkende  Kraftäusserungen  in  Thätigkeit   setzen. 
Statt  Molecular-  haben  Atombewegungen  Platz  gegriffen.  Die  Atome  sind 
nene  Verbindungen  eingegangen,  welche  nach  dem  mineralischen  Zustande 
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9tx«ben,  und  die  orgfaniecheii  Molectd«  sind  verschwaitden.    Das  £i  oder 
Thier  hat  tkrdgehört  zu  eKisttren. 

Wenn  Sauerstofif  erforderlich  ist,  um  organische  Formen  in  dem  ein* 
fachen  £i  zu  erzeugen,  iim  so  mehr  ist  er  dem  4M>m|>licirten,  erwadiseQen 
deschöpfe  nüthjg;  wenn  seiner  die  schwach  und  absatzweise  athmende 
Pflanze  bedarf,  um  so  mehr  ist  er  für  daskräftig  und  anhaltend  athmiNide 
Thier  erforderlich.  Während  das  Thier  tagelang  ^^  viele  monatelang  — 
unbeschadet  derKahruog  beraubt  werden  kann,  ist  -dne  kurze  Entäehung 
des  Sauerstoffs  zur  Zerstörung  des  Lebens  hinreidiend. 

Bas  Pflanzen-  und  Thierleben  ist  wesentlich  dasselbe.     ledes  ist 
«rzeugt  durch  die  Thätigkeit  des  Sa^rstoffs  in  den  Geweben,  und  das 
Leben   ändert   sich,   j^nachdem    Gewebe-   und  Sauerstoit*Zufuhr  ver-      ; 
^schieden  sind. 

Der  von  Bichat  aufgestellte  und  von  denPhjsiologen  allgemein  ange- 
nommene Unterschied  zwischen  pflanzlichem  und  thierischem  Leben, 
entbehrt  aller  thatsächlichen  Begründung.  Das  Leben,  in  welchem 
Sjstem-Theile  es  immer  auftritt,  ist  Resultat  der  Sauerstoff-Thätigkeit  in 
Jenem  Theile.  Die  vorgeschlagene  Unterscheidung  gründet  sich  auf  den  i 
Unterschied  zwischen  freiwilligen  und  unfreiwilligen  Vorgängen.    Aber      \ 

■ 

die  ersten  sind  geistig  und  nicht  vital.  Geistige  Phänomene  sollten  eben* 
sowenig  mit  vitalen  verwechselt  werden  als  Geist  und  Materie.  Dass 
Materie  und  Geist  imzertrennlich  mit  einander  verbunden  sind,  macht  sie 
nicht  zum  Einimcidasselben.  Ebensowenig  macht  die  Gegenwart  vitaler  und 
geistiger  Erscheinungen  in  ein  und  demselben  Körper  dieselben  der  Art 
nach  gleich.  Was  immer  die  Beziehungen  des  Sauerstoffs  zum  Gehirn 
sein  mögen,  indem  sie  es  zum  Instrumente  für  geistige  Manifestationen 
machen,  sie  sind  nichtsdestoweniger  Molecular-Bewegungen,  gänzlich  ver- 
schieden vom  Denken  und  Fühlen.  Und  so  wiederhole  ich  meinen  ersten 
Satz,  dass  es  keinen  Ginmd  giebt  für  den  gemachten  Unterschied  zwischen 
organischem  und  anorganischem  Leben.  Es  ist  jederzeit  organisch,  und 
Sauerstoff  ist  die  erregende  Ursache. 

BohluBS-Definition. 

Wir  können  daher  nun  das  Leben  mit  grösserer  Schärfe  als  die 
Summe  der  durch  die  Thätigkeit  des  Sauerstoffs  in  den  organischen 
Geweben  hervorgerufenen  Molecular-Bewegungen  mit  Ausnahme  der- 
jenigen, in  welchen  Stickstoff  als  Theilhaber  auftritt,  definiren.  Es  ist 
der  Sauerstoff,  mit  dem  jeder  Körpertheil  versorgt  wird,  der  durch  Contact 
auch  dem  winzigsten  Gewebstheile  zum  Lebens-Vermittler  wird.  Das 
Leben  ist  das  Complex-Resultat  von  Sauerstoff  und  Geweben.  Je  nach 
dem  Unterschieds-Grade  der  Gewebe  muss  nothwendiger  Weise  die  Art 


—    171    — 

und  Weise  der  MoleetdAT-BewegmigeiL  versehieden  sein.    #e  nach  dem 
Grade  der  Gewebs-^AehnHchk^t  mms  sich  nothwendigennassen  die  Art 
und  "Wase  der  Molecnlsr-Bewegnng   ähnlich  sein.     Es  nmss  ämliche 
Bevegnagen  geben,  weil  es  allen  Stoffen  gemeinsame  Bevregugen  gielit. 
£s  ransB  unähnliche  Benegangen  geben,  weil  es  jeder  Stoffart  imd  Steff- 
Yerbindni^  eigeatlittmltdie  Beiwegimgen  giebt   Wenn  Sanerstoff  Term6ge 
seinerMnwirknng  anidie  harten  Bialten  einer  galyanischenBatterieAtom-fie* 
wegnogenerzeagtofimd  diese  Atom-fievregnngwieder  AtonwBeweg^mgenui  den 
geeciüoBseDen  Dräthen  hervomifen  kann,  so  ist  es  doppdt  geinss,  dass 
solches  anch  in  den  'weichen,  stickstoffhaltigen  €reweben  der  Pflanzen-  und 
Thitf-KOrper  der  FaU  ist,  zumal  wenn  wir  bemerken,  dass  in  dem  einen 
wie  in  dem  an^tem  dieseHwn  Folgebeziehnngen  bestehen.    Verhindern 
wir  In  jedwedem  Fi^e  dm  Zutritt  des  Sauerstoffs,  und  die  ^arakte- 
risdsche  Platte»-  oder  Gewebs-Tii&tagkeit  h5rt  auf.    Verschal«!  wir  dem 
isanentoff  wieder  Zutritt,  und  die  Thätigkeit  kehrt  wieder  zurttek.  Lassen 
vir  Oxydations-Prodiiote  sich  auf  den  Platten  oder  in  den  Creweben  an- 
häufen und  so  die  weitere  Oxydation  hindern,  so  ist  die  Thätigkeit  ver- 
hiltmssmässig  schwach.    Entfernen  wir  jedoch  diese  Anhäufungen,  imd 
in  jedem  der  Fälle  tritt  Urzeugung  rastloser  galvanischer  oder  vitaler 
Erregu]^  ein.   im  lebenden  Körper  machen  es  Pcnrosltät  und  der  zugleich 
bestdiende  Kut-Umlauf  dem  Sauerstoff  möglich,  jed^  Punkt  zu  erpeichen 
und  daselbst  Kraft-Aeusserung  zu  erzeugen.   Er  verhält  sich  als  ob  unter 
direeten  Strömen  von  Sauerstoff  nach   innen,  und   entgegengesetzten 
Strömen  das  oxydirte  Material  auszustossen  und  fortzuschaffen,  die  gal- 
vanisirten  Platten  bis  zur  Kleinheit  eines  Sauerstoff-Atoms  porös  wären. 
Dsnn  wärden  die  Platten  an  jedem  einzehien  innem  wie  äussern  Puncto 
plvmisch  werden,  gerade  wie  der  Körper  in  einem  jeden  sokhen  Puncto 
ntal  wird.    Es  macht  keinen  wesentlichen  Unterschied  aus,  dass  sich  die 
directe  Einwirkung   des  Sauerstoffs  hauptsächlich  auf  die  Wasserstoff- 
Kohlenstoff-Bestandtheile  der  Nahrung  und  nur  indirect  auf.  die  Grewebe 
erstredet.    Die  durch  diese  Thätigkeit  entwickelte  Kraft  beeinflusst  die 
<^ebe,  gerade  wie  die  durch  die  Platten  erzeugte  Kraft  auf  die  Dräthe 
▼iitt    Wie  die  in  den  Platten  hervorgerufene  Bewegung  Bewegung  in 
^n  Dräthen  erregt ,  so  hnngt  die  im  Pabulüm  entstandene  Bewegung 
Bewegung  in  der  Zelle,  dem  Nerven  und  Muskel  zustande.    Sie  sind  die 
Dradie  des  Thieres,  die  lebende  Maschine.    Subtil  und  suchend  durch- 
dringt dieses  allbezwingende  Elonent  die  kleinsten  Poren,  durchwandert 
«s  alle  Zellen  und  macht  sich  unter  allen  Moleculen  heimisch.    Von  ihm 
^äogt  jede  Bewegung,  die  schwächste  wie  die  gewaltigste,  direot  und  in 
jedem  Augenblicke  ab.    Und  die  Summe  dieser  Bewegungen  ist,  was  wir 
Leben  nennen.   Erinnern  wir  uns  stets  daran,  dass  es  ohne  Bewegung 
bioe  in  Thätigkeit  sich  befindende  &aft^Erzeugung,  keine  kinesische 
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Aeosserong  gehen  kann.  Und  es  ist  der  Sauerstoff,  der  die  directe 
Ursache  dieser  Molecalar-Bewegangen  ist,  die  in  den  Drttsen  Aosscheidnngs- 
oder  Arbeits-Yorgänge,  in  den  Mnskeln  Znsainmenziefanng,  in  den  Nerven 
sich  fortpflanzende  Wellen-Bewegnng  vermitteln,  und  im  Gehirn  Zellen» 
Dnrchgangs-Wege  für  Empfindung,  Denken  und  Ftkhlen  schaffen.  Das 
Dasein  des  Organismus  im  passenden  Molecular-Zustande  und  die  Be- 
schaffnikg  der  nöthigen  Sauerstofimenge  zugestanden,  setzt  sich  derselbe 
in  Thätigkeit,  wie  wir  in  dem  vom  Ertrinken  Erretteten  beobachten; 
scheidet  er  Speichel,  Magen-  und  Panereassaft  aus,  bereitet  er  Fett, 
Faserstoff,  Blutkflgelchen,  gleich  wie  er  in  den  unentbehrlichen  Anforde- 
rungen zur  Zertrümmerung  der  Thore  von  Gaza  genflgt,  und  die  Welt 
durch  die  Schöpfung  des  Hamlet  in  bewunderndes  Staunen  setzt  In 
diesen'  und  allen  andern  nur  erdenklichen  Vorgängen  ist,  ceteris  paribus, 
der  arbeitende  Sauerstoff  das  Maass  der  entwickelten  Kraft  Und  wie 
heilbringend  ist  nicht  die  Fttrsorge,  in  Folge  deren  er  seine  rastlose 
Thätigkeit  zügelnd,  zur  Zeit  unseres  nächtlichen  Schlummers  sich  verbolzen 
hält,  wartend  bis  der  kommende  Morgen  uns  zu  unserer  täglichen  Arbeit 
ruft,  damit  auch  er  mit  veijfingter  Kraft  der  ihm  gewordenen  Aufgabe 
zu  eilen  möge.  Schweigsam  und  unbemerkt  begleitet  er  den  Arbeiter  in 
stille  Felder  oder  einsame  Waldungen.  Er  führt  den  geräuschlosen  Pfloir 
und  schwingt  die  Echo  rufende  Axt  Er  trägt  Steine  und  Mörtel  in 
menschenwogenden  Städten,  um  hier  den  stolzen  Palast  und  dort  den  hehren 
Tempel  zu  errichten.  Er  ruft  Licht  und  Wärme  aus  den  seit  Jahrtau- 
senden im  dunklen  Erdschachte  aufgehäuften  schwarzen  Massen,  damit 
sie  heute  unsem  heimischen  Heerd  erhellen  und  erwärmen  mögen.  In 
stiller  Nacht  leuchtet  er  dem  Forscher  und  bereitet  ihm  sein  Mahl  am 
Tage.  Donnernd  dahinbrausend  bewegt  er  den  gewichtstöhnenden  Bahn- 
zug  mit  einer  dem  Yogelfluge  wetteifernden  Eile.  Er  treibt  das  mächtige 
Dampfschiff,  das  stolz  und  majestätisch  die  ausweichende  WasserwQste 
durchfurcht 

Dort,  wo  jene  hohe  Esse  ihre  Feuergarben  in  die  Nacht  ausspeit, 
erzählen  die  feurigen  Zungen  von  dem  Orte,  wo  er  das  starre  Eisen 
schmilzt,  um  für  die  Bedflrfnisse  des  Menschen  zu  sorgen.  Die  in  Auf- 
ruhr gerathene  Säure  im  Laboratorium  verfäth,  wie  er  sich  abmflht,  die 
Widerstand  leistenden  Mineralien  zu  zersetzen  und  Gestaltungsformen 
zwingt,  ihre  liebsten  Geheimnisse  dem  forschenden  Chemiker  zu  t^ber- 
machen.  Unsichtbar  durchdringlich.  Alles  durchmessend  und  ruhelos  ist 
ihm  keine  Arbeit  zu  klein,  keine  zu  gewaltig  ftkr  seine  schöpferische 
Hand.  Er  ist  der  immer  thätige  Zerstörer  der  todten  wie  der  wohlthfttige 
Erhalter  der  lebenden  Körper.  Er  kleidet  die  Erde  grün  mit  Pflanzen- 
wuchs und  schmtickt  sie  bunt  mitBlüthen.  Er  hebt  das  mächtige  Gewicht 
der  Wälder  empor,  welche  die  MutterErde  mit  ihren  Kronen  flberdachen; 
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er  lebt,  athmet  und  bew^t  sich  in  der  Menge  von  Geschöpfen  die  in  der 
Bäume  Schatten  ruhn,  sich  in  ihren  Zweigen  tnmmeln,  oder  die  nm- 
kreisende  Lnft  bewohnen.  Er  ist  gleich  thätig  und  wichtig  im  winzigsten 
mikroskopischen  Urthiere,  im  riesigen,  ungelenken  Elephanten,  wie  dort 
wo  der  Wal,  der  gewaltigste  der  Meerbewohner  heromschwimmt  auf  der 
Dm  schaukelnden  Salzfluth.  Und  wenn  alle  diese  verschiedenen  Orga- 
nismen zu  leben  aufgehört  haben,  legt  er  Hand  an  und  entfernt  die  zer- 
Mlende  Materie.  Wo  immer  auch  unter  der  Sonne  Arbeit  gethan  wird, 
da  ist  auch  der  Sauerstoff,  der  Allbezwinger;  der  Natur  thätigstes  und 
nfitzlichstes  Element,  und  des  Menschen  brauchbarster  und  willigster  Sdave. 

•  

Und,  gleich  seinem  Bruder-Agens  in  den  Erscheinungen  des  Lebens, 
ist  der  Sauerstoff,  dieses  rastlos-schaffende  und  allbeherrschende  Element 
vierzig  engl.  Meilen  tiefumimsere  Erde  ausgegossen,  damit  er  nimmer  fehle, 
weder  fOr  die  gröberen  Manifestationen  in  der  anorganischen  Welt,  noch 
für  die  zarteren  und  mehr  verborgenen  Erscheinungen  in  der  langge- 
dehnten Kette  der  Pflanzengebilde,  noch  für  das  dichtgedrängte  Gewühl 
des  thierischen  Lebens. 

Er  ist  geschäftig  im  ersten  Herzschlage  des  Neugeborenen,  wie  in 
der  ersten  Gefühlsdämmerung,  die  sein  schwaches  Gehirn  erregt,  wenn  er 
mit  Hilfe  des  Sauerstoffs  seine  individuelle  Lebenslaufbahn  antritt  Er 
versagt  seine  belebende  Kraft,  wenn  dasselbe  Herz  zu  schlagen  und  das- 
selbe Gehirn  zu  antworten  aufhört  und  jener  Säugling,  jetzt  ein  Greis, 
in  die  Arme  des  Todes  dahinsinkt 
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Chirurgie. 

Skizze  ehimrgiseher  Erfahrungen  wtthrend  der  letzteren  Jahre. 

Von  Dr.  Ad.  Mailänder, 
£.  Pr.  8iaitätsntho  and  Specialarxte  für  chirargisch«  Krankheiten  in  Berlin. 

(Fortsetzung.) 

n. 

HS.  Z.  in  Z.  12  J.  Hochgradiger  Scbiefhals  (caput  ol>8tipam)  seit  den 
«ntcn  Lebensjahren ;  gelinde  Yerkrümmnng  der  Halswirbelsäale.  Durchschneidung 
^er  Sehnenansätze  des  Kopfhickers.    Vollständige  Heilung. 

IIS.  G.  J.  in  L.  10  J.  Rechtsseitiger  Schiefhals.  Durchschneidung  der 
Bnutbeinsehne  des  Kopfnickers.     Heilung. 

114.  F.  in  Str.  19  J.  Sehr  hochgradiger  linksseitiger  Schief  hals  mit  starker 
Tabäffimung  der  Halswirbelsäule.  Durchschneidung  beider  Sehnenansätze  des 
Kopfoickers.  Nachts  GUsson'sche  Schwinge  mit  Gewichtsbelastung,  Images  über 
^tppcnTatte.    Vollständige  Heilung. 

115.  H.  aus  St.  9  J.  Linksseitiger  Schiefbals.  Durchschneidun^  des 
Bnutbetnansatzes  vom  Kopfnicker.    Vollständige  Heilung. 
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£m6  Aiwahl  früherer  gleichartiger  Operationen  hatte  stets  den 
gewünschten  Erfolg.  Der  operatite  Eingr^f  ist  von  gar  keiner  Bedeotnng; 
die  kleine  Stichwunde  heilte  stets  in  drei  Tagen,  hei  luftdichtem  Abschlösse 
dnrch  eine  kleine  in  Amieawaseer  getaachte  Compresse,  die  mit  einigen 
langen  Hef4>flasterstreifen.  befestigt  wurde.  Der  Verband  wird  nicht 
erneuert  —  Vor  dem  Einstiche  des  Tenotoms  wird  der  Hak  stark  nach 
der  kranken  Seite  hin  gebeugt,  und  die  Sehne  mit  der  Spitze  des  liiÜLen 
Daamotts  und  Zeigefingers  nach  auswärts  abgezogen.  Erst  wenn  das 
schmale  siehelfätnnige  Tenotom  hinter  der  Sehne  dnrchgef&hrt  i^  wird  der 
contrahirte  Muskel  vom  Assistenten  durch  Wendung  des  Kopfes  nadi  der 
gesunden  Seite  hin  stark  angespannt^  und  die  Sehne  mit  Vorsicht,  um  bei 
Trennung  der  letzten  Fasern  die  Haut  nicht  zu  verletzen,  dnrchschnitteiu 
—  Bei  sehr  hochgradigem  Schiefhalse,  durch  welchen  eine  bedeutende 
Verkrümnmng  der  Halswirbelsäule  in  Folge  von  Druckresorption  an  deu 
Wirbelh&Uten  der  contrahirten  Seite  herbeigefilhrt  worden  ist,  kann  ich 
die  Anwendung  der  Glisson'schen  Schwinge  behufs  derGewichtsbehandlmig 
sehr  empfehlen.  Das  Verfahren  ist  ffir  den  Kranken  nicht  unbeq^uem  und 
hindert  ihn,  da  es  nur  Nachts  angewendet  wird,  nicht  an  der  Besorgmig 
seiner  Tagesgeschäfte.  Er  gew<^nt  sich  sehr  bald  an  den  gelinden  Zag 
einer  Gewichtsbelastung  von  2 — 4  Kilo,  deren  Gegengewicht  die  eigene 
Körperschwere  bildet.  Der  Erfolg  macht  sich  meist  rasch  bemerklieb. 
Tagesfiber  kann  der  Kranke  eine  der  leidenden  Seite  angepasste  Pi^ip- 
cravatte  tragen. 

Einen  sehr  heilsamen  Einfluss  übt  die  Gewichtsbehandlung  in  der 
Glisson'schen  Schwinge  namentlich  auf  die  Entzündung  der  Halswirbel  und 
deren  Folgezustände  aus. 

116.  Bei  N.  L.  aus  N,,  12  J.,  hatte  sich  im  Laufe  mebrerer  Monate  eine 
Entzündung  der  ersten  und  zweiten  Halswirbelgelenke  ausgebildet,  die  eifle 
Schiefstellung  des  Halses  mit  sich  brachte.  Nach  einiger  Zeit  traten  paretiscbe 
Erscheinungen,  im  Bereiche  des  Hüftnervengeflechtes  auf.  Als  ich  die  Kranke 
zuerst  sab,  war  ihr  Gang  wie  der  eines  Betrunkenen,  namentlich  war  das  linke 
Bein  schlechter  ernährt,  und  eine  ausgesprochene  Oenihlsvermindenmg  in  der 
Fusssohle  vorhanden.  Druck  auf  den  ersten  und  zweiten  Halswirbel  sehr  schmerz- 
haft. Pcrpetuirliche  Lagerung  in  der  Glisson'schen  Schwinge  mit  einer  Gewichts- 
bela^tung  von  Anfangs  4,  allmählich  bis  zu  7  Pfunden;  innerlich  Rhns  tox.  Die 
Schmerzen  lassen  sofort  nach.  Nach  14  Tagen  waren  alle  Symptome  bedeutend 
gebessert;   leider  unterbrach   der  Ausbruch  des  Krieges  und  mein  Weggang  die 

Behandlung. 

117.  Hr.  P.  in  Z.  80  J.  Hühnereigrosse,  seröse  Cyste  unterhalb  des  linken 
Rieferwinkels.  Aussohälung  der  unter  dem  Kopfnicker  liegenden,  mit  der  Ge- 
fässscheide  locker  zosammenhängenden  Geschwulst.     Heilung  binnen  16  Tagen. 

118.  F.  M.  in  W.  Seröse  Cyste  hinter  dem  r.  Unterkieferwinkel,  von  der 
Grösse  eines  kleinen  Apfels.  Nach  aussen  mit  der  Haut  etwas  verwachsen,  lässt 
sie  sieh  bei  äusserst  vorsichtiger  Exstirpation  ohne  grosse  Schwierigkeiten  von 
der  Scheide  der  Halsgefässe  entfernen.     Heilung  durch  Eiterung  binnen  14  Tagen. 
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U9.  F.  G.  in  L.  19  J.  Mihbi^ndcarbnnkcl  der  linksseitigeii  HalAgegend». 
Psüeot  hatte  sich  beim  Fortschnifen  eines  am  Milzbrand  veiendeten  Thieres. 
mfidrt  und  sah  erschreckend  aus.  Kopf  und  Hals  bis  anf  die  Schultern  herab 
waren  zn  einer  unförmlichen  Masse  angeschwollen,  deren  Contouren  so  verwischt 
warsn,  das»  num  nur  die  Spalten  der  lider  und  d«s  Mtmdes  tmterscheiden 
konnte,  nad  dnss  so»  ihr  kaum  die  Kaseiiipttse  henrorsah»  Dcor  Haerd  des 
GtrbaBke]«  bildete  eine  steinharte  Geschwulst.  Respixation  sehr  mühsam,  Tr.  40^ 
P.  120.  kleine  Spaltung  der  Geschwulst  dnrch  ihre  ganze  Dicke  bis  auf  die 
Hslsfsscie,  in  Lange  von  4.  und  bis  zur  Tiefe  von  über  2  Zoll  in  der  Richtung 
dft  hinteren  Kopfhickcrrandes.  Aus  der  Tiefe  entleert  sich  etwas  jauchiger 
Üler  und  strfoltenes  ^Kndegewebe.  Antiseptasdie  Behandlung  der  Wunde,  dann 
ianeilieh  Apis  6,  und  wegen  anftoglich  ungenügenden  Erfolges  Api*  2;  üvsserlich 
Apis  I  in  verdünntem,  gereinigtem  Weingeist  zum  Verbände,  nach  täglich  zwei- 
iDsliger  desinfidrender  Ausspritzung  der  Wunde.  Vom  zweiten  Tage  ab  zu- 
nehmende Besserung.  Die  Vereiterung  und  Abstossung  grosser  Mengen  brandig 
gewordenen  Bindegewebes  erfordert  noch  weitere  Indsionen.  Nach  c.  4  Wochen 
vollständige  HeQitng. 

Einige  Bemerkungen  über  die  Behandlung  des  gutartigen  und  In- 
fecticMiBcarbunkels  mögen  hier  Platz  finden. 

Schon  öüers  habe  ich.  homöop.  Aerzte  darüber  streiten  hören,  ob  der 
gotartigs  Carbunkel  zweckmässiger  Weise  mit  innerlichen  Mitteln  allein  zu 
zu  behandeüi  sei,  oder  gleichzeitig  eingeschnitten  werden  müsse.  Nach 
vielseitiger  Erüahrung  in  eigener  und  consultativer  Praxis  zweifle  ich  kei- 
nen Augenblick,  dass  ein  gewöhnlicher,  massig  grosser  Carbunkel  bei  ali- 
einiger innerer  Behandlung  in  den  meisten  Fällen  ausheilt;  doch  fragt  es 
sich,  um  welchen  Preis  die  Kranken  es  bei  derselben  können  bewenden 
lasseiL  In  einer  Anzahl  von  Fällen,  die  meist  das  Genick  betrafen,  und 
in  denen  der  Carbunkel  bis  zu  Faustgrösse  ausgebildet  war,  sah  ich  die 
bedeckende  Haut  in  weiterer  Ausdehnung  durchlöchert,  verdünnt,  ihre 
Bänder  weithin  abgdöst;  oder  es  zeigte  sich  bereits  ein  grosser  Haut- 
defect^  in  welchem  das  brandig  gewordene'  Bindegewebe  zu  Tage  trat, 
QBd  ans  dem  nur  von  Zeit  zu  Zeit  sich  ein  wenig  Eiter  entleerte.  Immer 
vtfsicherten  die  Patienten,  bis  zur  spontanen  Durchlöcherung  der  Haut 
Mitbare  Schmerzen  ertragen  zu  haben  und  namentlich  durch  Schlaf- 
losigkeit sehr  erschöpft  zu  sein.  Angegriffen  genug  sahen  die  meisten  aus. 
Diesen  Uebelatänden  (wenn  wir  auch  ganz  von  der  möglichen  Gefahr  des 
Eintrittes  sepücämischer  Vorgänge  durch  lange  Zurückhaltung  der  abge- 
storbenen Gewehe  und  möglichen  Zersetzung  des  sich  bildenden  Eiters 
absehen  wollen,  die  beim .  gutartigen  Carbunkel  immerhin  selten  zu  be- 
&rchten  ist,)  begegnet  man  von  vornherein  durch  die  Längsincision  des 
Carbunkels-,  und  zwar  muss  der  Schnitt  durch  die  ganze  Dicke  des  infii- 
trirten  Gewebes  bis  auf  die  unterliegende  Fascie  gehen.  Die  geübte  Hand 
erkennt  die  genügende  Tiefe  des  gemachten  Einschnittes  schon  am  Auf- 
boren des  Widerstandes,  den  die  infiltrirten,  wie  harter  Speck  sich  schnei- 
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den  lassenden  Gewebe  dem  Messer  leisten.  Meist  dringt  auch  zum  Zeichen 
voUständiger  Spaltung  derselben  ans  der  Tiefe  etwas  Eiter  heryor.  Bei 
zarten  und  messerscheuen  Kranken  kann  man  unbesorgt  die  Indsion  in 
leichter  Chloroformnarkose  machen.  Die  heftigsten  Schmerzen  werden  schon 
unmittelbar  nach  dem  Einschneiden  bedeutend  gelindert.  Zur  Errddiung 
der  Entspannung,  sowie  des  freien  Durchtritts  der  Eiterung  und  der  sich 
abstossenden  brandig  gewordenen  Bindegewebspartieen  genügt  der  einfache, 
aber  in  mindestens  ^s  der  Ausdehnung  der  Carbunkelgeschwulst  bis  durch 
deren  Sohle  dringende  Längsschnitt  vollkommen.  Der  firtther  gebrauch* 
liehe  Ereuzschnitt  ist  meist  unnöthig,  nur  bei  grösserer  Ausdehnung 
der  Geschwulst  ist,  immerhin  selten,  ein  T-schnitt  zweckmässig.  Nicht 
unwichtig  ist  auch  der  zweite  Yortheil  der  Incision,  dass  nämlich  die  be- 
deckende Haut  meist  erhalten  wird,  und  in  ihr  kein  grosser  Sabstanzver- 
lust  und  von  ihm  abhängende  hässliche  Narbenbildung  mit  weiteren  flblen 
Folgen  bezüglich  der  gehinderten  Beweglichkeit  der  unterliegenden  Theile 
entsteht 

Der  Einschnitt  erspart  also  auf  alle  Fälle  dem  Kranken  grosse  Qua- 
len und  kürzt  die  Dauer  der  Heilung  bedeutend  ab.  Als  Verband-  ! 
mittel  für  die  gespaltenen  Carbunkel  habe  ich  bis  zur  gänzlichen  Ab-  i 
stossung  der  nekrosirten  Gewebe  eine  Lösung  von  Garbolsäure  in  gutem 
Korn-  oder  Franzbranntwein,  (1 : 1 5),  die  nachgerade  pnd  der  immer  mehr  zu- 
nehmenden Reinigung  des  Geschwürs  entsprechend  verdünnt  werden  kann, 
am  zweckmässigsten  befunden.  Beim  jedesmaligen  Verbandwechsel  wird 
«ine  sorgfältige  Irrigation  des  Geschwürsgrundes  mit  einer  warmen,  wfissri- 
gen  Lösung  der  Garbolsäure  (1  :  30 — 40)  vorgenommen.  Ist  überall  gute 
Granulation  eingetreten,  so  wird  ganz  einfach  mit  in  gewässerten  Brannt- 
wein getauchter  Charpie  verbunden. 

Je  grösser  nun  aber  die  vom  Carbunkel  befallene  Stelle  ist,  desto 
unbedingt  nothwendiger  werden  frühe  Incisionen,  um  den  mit  der  Aus- 
dehnung der  zum  Brand  disponirenden  Zellgewebsinfiltration  wachsenden  Ge- 
fahren —  möglicherweise  eintretender  Septicämie  undPyämie  —  von  vorn- 
herein nach  Kräften  zu  begegnen.  Doch  auch  hier  ist  es  nicht  nothwendig. 
wie  früher  empfohlen  wurde,  und  wie  ich  selbst  es  früher  gethan,  die 
vollständige,  wohl  gar  kreuzweise  Spaltung  des  Carbunkels  zu  machen;  es 
genügen  mehrfache  kleinere,  P/s  ^^^  ^  ^^^  ^^fi^^  Incisionen  durch  die 
ganze  Dicke  desselben.  Danach  wird  eine  mit  Carbolöl  getränkte,  den 
Indsionsstellen  entsprechend  durchlöcherte  doppelte  Lage  MuU  überge 
schlagen  und  über  diesem  Charpie  mit  einer  Gazebinde  befestigt.  Soig- 
fältige  desinficirende  Irrigation  bei  jedem  Verbandwechsel  ist  hier  um  so 
dringender  erforderlich. 

.     Die  vomehmlichste  Sorge  erfordert  beim  Carbunkel,  überhaupt  bei 
allen  mit  ausgedehntem  brandigem  Zerfall  zusammengehenden  Entzündungen 
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«ine  geatigende  Unterstützung  der  Kräfte.  Wenn  irgendwo,  so  ist 
hier  dem  Appetit  entsprechende  nahrhafte  und  leicht  verdauliche  Eost, 
besonders  aber  die  Darreichung  anregender  alkoholischer  Getränke,  eines 
guten  Bothweins  oder  gewässerten  Cognacs  angezeigt  Ich  halte  dieselben 
in  solchen  Fallen  filr  das  mächtigste  Heilmittel.  J^n  braucht  mit  ihren 
Gaben  gar  nicht  ängstlich  umzugehen,  die  Kranken  mögen  und  vertragen 
^em  gar  nicht  unbedeutende  Quantitäten.  Aeusserste  Reinlichkeit  und 
fleissige  Ventilation  verstehen  sich  von  selbst. 

Die  arzneiliche  Behandlung  richtet  sich  nach  den  complicirenden  allge- 
meinen Symptomen.  Beim  ausgebildeten  Milzbrandcarbunkel  ist  Apis  in 
tieferer  Gabe  als  &st  souveränes  Specificum  zu  betrachten,  wie  es  im  ersten 
Beginn  der  Erkrankung^ '  die  sofortige  Ausätzung  der  einer  Milzbrand« 
infection  verdächtigen  Stelle  mit  Kali  oausticum  ist.  Bei  Nei^g  zu  ausge- 
dehnter Morüfication,  Verschlechterung  der  Eiterung,  Jauchung,  kommen 
Ars.  und  Lach.,  auch  Chin.  arsenicos.,  am  meisten  in  Betracht,  namentlich 
wenn  diese  Zufälle  in  herabgekommener  AUgemeinconstitution  bogrttndet 
sind.  Silicea  wird  bei  grosser  Ausdehnung  der  granulirenden  Fläche  von 
gutem  Einflüsse  auf  die  Beförderung  der  Granulationsbildung  und  Ver- 
narbung  sein. 

Ich  habe  mit  der  vorstehend  skizzirten  Behandlung  der  specifischen 
nnd  gutartigen  Garbunkel  sehr  gltlckliche  Resultate  erzielt,  trotzdem  eine 
ganze  Reihe  excessiv  bösartiger  Fälle  mir  zur  Beobachtung  gekommen  ist. 
Ich  habe  nur  zwei  Opfer  der  Pyämie  und  Septicämie  zu  beklagen,  die 
Mheren  Jahren  angehören.  Die  betr.  Fälle  verliefen  in  eigenthümlicher 
Weise. 

120.  P.  M.  in  N.,  ca  95  J.,  bemerkte  seit  einigen  Tagen  eine  harte,  ent- 
zündliefae  nnd  ziemlich  schmerzhafte  Geschwulst  in  der  linken  Wange,  die  sich 
idlmählich  weiter  bis  über  die  Nase  und  die  rechte  Wange  ausbreitete,  immer 
Hrtet^  bläulich,  glänzend  wurde  und  das  ganze  Gesicht  nachgerade  zur  Unkennt- 
lichkeit entstellte.  In  diesem  Zustande  sah  ich  den  Patienten  mit  hohem  Fieber, 
tbe&dlicher  Temperatur  ron  89,5,  vollkommener  Appetitlosigkeit.  Keine  Gehirn- 
Symptome.  Diagnose  wurde  auf  Gesichtscarbunkel  gestellt.  Infection  nicht  nach- 
weisbar. Lach.  6,  2stündlich.  Anderen  Tags  zwei  tiefe  Incisionen  durch  die 
speckig  infiltrirte  Geschwulst.  Erleichterung  der  Schmerzen.  Nach  2  Tagen  zeigt 
lieh  mehr  Eiter  in  den  Schnittwunden;  innerhalb  der  nächsten  Tage  wird  er 
noch  reichlicher.  Incisionen  in  die  rechte  Wange.  Das  brandige  subcutane  Bin- 
«iegewebe  fängt  vom  8.  Tage  an,  sich  abzustossen.  Die  Temperatur  sinkt  Abends 
auf  ss^5.  Allgemeinbefinden  besser,  die  Geschwulst  fällt  Am  sehnten  Tage 
plötzüeher  heftiger  Schüttelfrost,  grosse  Oppression,  Zeichen  linksseitiger  Pneu- 
monie. Ars.,  Phosph.  Der  Schüttelfh>8t  wiederholt  sich  gegen  Abend  des  näch- 
sten Tsges.  Tod  am  14.  Tage  der  Behandlung.  Section  konnte  nicht  ausgeführt 
werden.  Embolische  Yenengerinnsel  mit  nachfolgender  Abscessbildung  in  den 
I'Ongen  wahrscheinliche  Todesursache. 

121.  Chr.  S.  in  B.,  24  J.,  wurde  sammt  seiner  jüngeren  Schwester  vom  Mil^ 
latcnutloai]«  HomOopathiKh«  Frene.  ^^ 


—    178    — 


■^^ 


l}rftxidcarbiiiikel  befallen,  der  sich  bei  ihm  in  der  Nähe  der  linken  Brnstwarse^ 
bei  letzterer  am  rechten  Vorderarme  etablirte.  Mein  dringender  Rath  an  den 
Vater,  anch  seinen  Sohn  noch  an  demselben  Tage,  am  4ten  des  Kranheitsbestan- 
des  zn  mir  fahren  zn  lassen,  blieb  unbeachtet.  Erst  zwei  Tage  später  gerufen,, 
fand  ich  über  die  ganze  linke  Bmst  eine  harte,  bläulich  rothe  schmerzhafte  Ge- 
schwulst verbreitet,  in  der  einzelne  hellere  Streifen  sich  nach  der  Schltisselbdn- 
gegend  hinzogen.  Grosse  Angst,  Patient  möchte  immer  ans  dem  Bette  springen^ 
wenigstens  seine  Lage  jeden  Augenblick  yerändert  haben.  Puls  klein,  ca.  IIb 
Schläge,  beginnender  Verfall  der  Gesichtszüge.  Apis,  Ars.,  Wein.  Weitere  Ein- 
griffe wurden  bei  dem  so  gut  wie  hoffnungslosen  Zustande  des  Kranken  unter- 
lassen. Tod  am  nächstfolgenden  Morgen.  Wahrscheinlich  hatte  ein  Insectenstich 
ein  Ljmphge&s  direct  getroffen  und  durch  unmittelbare  Blutvergiftung  rascl> 
überhandnehmende  Septicämie  veranlasst.  —  Die  Schwester  wurde  geheilt. 

An  dieser  Stelle  will  ich  gleich  eines  dem  bösartigen  Carbnnkel  ver- 
wandten  Krankbeitsznstandes  gedenken,  einer  der  fürchterlichsten  Erschei- 
nuDgen,  welche  die  Chirurgie  kennt:  des  acuten  fauligen  Oedems  nach 
Verletzungen.  Ich  habe  nur  einen  exquisiten  Fall  desselben  gesehen,, 
werde  ihn  aber  meine  Lebzeit  nicht  vergessen.  Ich  will  ihn  gleich  hier 
einreihen: 

122.    Dem   einzigen   Sohne   eines   meiner   nächsten  Freunde,   Fr.    von    St.^ 
22  J.,  begegnete  am  5.  August  186&  auf  der  Domaine  B.,  fTmf  Meilen  von  seiner 
Heimath  entfernt,  dass  Unglück,  dass  sein  durch  das  Verlieren  des  Stangenbolzens 
scheu  gewordenes  Pferd  mit  einem  leichten  Pürschwagen   durchging.    F.  von  St 
wollte  aus  dem  Wagen  springend  das  Pferd  halten,  wurde  aber  von   diesem  an 
den  Zügeln  zu  Boden  gerissen.     Dabei  ging  das  eine  Wagenrad  über  das  rechte 
Fussgelenk  hinweg   und  verursachte  eine   complicirte  Luxation  desselben  in  der 
Art,  dass  das  Gelenkende  der  Tibia  aus  der  weithin  zerrissenen  Haut  der  inneren 
Knöchelgegend  vorstand.     Ein  dortiger  Arzt  reponirte  die  Luxation,  nähete  die 
Hautwunde  zu  und  liess  Eis  auflegen.    Am  2.  und  3.    Tage  war  das  Befinden 
des  Verletzten  ganz  leidlich  und  beruhigte  den  Vater,  der  persönlich  zn  ihm  ge- 
eilt war,  vollkommen.    Am  4.  Tage,  einem  Sonnabende,  machte  ich  den  letzteren 
zuerst  auf  die  bei  dieser  Luxation  vorzugsweise  beobachteten  Gefahren  aufmerksam. 
Am  Sonntag  Abend  rief  mich  ein  Telegramm  zu  schleunigster  Consultation ;   ich 
reiste  die  Nacht  hindurch  und  fand  den  Kranken,  der  mich  freudig  bewillkommnete^ 
anscheinend  ganz  wohl.     Am  Freitag  Abende  hatte  sich  eine  leichte  teigige  Ge«- 
schwulst  der  Knöchel  gezeigt,  die   ohne  Hitze  und  Röthe  im  Verlaufe    des  Sonn 
abend   am  Unterschenkel  hinaufgekrochen  war  und  am  Sonntag  bis   zum   Knie 
reichte.    Bei  meiner  ersten  Untersuchung  in  der  Frühe  des  Montags   erstreckte 
sie  sich  bereits  bis  zur  Mitte  des  Oberschenkels.    Die   Haut  über  ihr  war  blass^ 
die  Geschwulst  nicht  schmexzhaft,  nicht  hart;  Fingereindrücke  standen  lange  in  ihr* 
Verschiedene  Probepnnctionen  mit  feiner  schmaler  Messerklinge  führten  nur  durch 
weiches,  nirgends  resistentes  G^ewebe;  es  entleerte  sich  nach  ihnen  nur  ganz  dünnes 
dunkles  Blut,  kein  Tropfen  Eiter.    Leider  war  die  Nath  noch  nicht  beseitigt.    Als 
ich   sie   entfernte,   strömte  aus  dem  geöffneten   Gelenke  sehr  viel  übelriechende 
Jauche,   das  untere  Gelenkende  des  Schienbeins  war  bereits   in  Nekrosirung  be- 
griffen und  drängte  sich  in  die  Hautwunde,  so  dass  ich  ein  den  Mall.  int.  tragen- 
des Stück  des  Knochens  behufs  Erleichterung  des  Jaucheabflnsses  entfernen  musste. 
Es  war  für  mich  ein  tiefergreifender  Anblick,  den  jungen,  blähenden,  kräftigen 
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Maüii,  den  Stolz  und  die  Frende  Beiner  Aeltem  hier  in  scheinbarein  Wohlbefinden, 
oiit  noch  ziemlich  gutem  Appetit  (er  aw  noch  am  Mittage  Beefsteak  und  trank 
mit  wahrem  Vergnügen  den  ihm  yerordneten  Wein)  trotz  Temperatur  von  S7,5 
tk  sichere  Beute  des  Todes  innerhalb  der  nächsten  Tage  ansehen  zu  müssen,  und 
doch  nirgends  mehr  Aussicht  auf  Rettung  für  ihn  haben.  Selbst  durch  die  £x- 
zrticnlation  des  Schenkels  aus  dem  Hüftgelenke  w&re  bei  der  Hohe  der  septischen 
Infiltration  keine  Chance  ftir  die  Lebensrettnng  mehr  geboten  worden.  £s  lag 
du  scute,  faulige  (Pirogoff'sche)  Oedem  in  ausgezeichnetster  Form  yor,  gegen 
ds8  jede  Therapie  als  machtlos  erkannt  werden  und  das  binnen  wenigen  Tagen 
mit  dem  Tode  durch  Septicämie  enden  musste.  Es  wurden  verschiedene  zolllange 
Indsionen  durch  die  Geschwulst  gelegt,  stark  desinficirende  Irrigation  namentlich 
dei  Gelenks,  innerlich  Chin'.  arsenic.  1.,  bei  eintretenden  heftigeren  Schmenen  Mor- 
phium angeordnet;  Weu  zum  Getränk. 

Schon  in  der  nächsten  Nacht  ging  der  Sturm  los.  Ss  entwickelte  sich  ein 
fondröyante  septische  Entzündung  vom  Unterschenkel  her,  in  Folge  deren  die 
Geschwulst  immer  mehr  zunahm  und  bis  über  den  ganzen  Oberschenkel  sich  ver- 
breitete. Temperatur  stieg  bis  zum  Abend  auf  40  Grad.  So  fand  ich  den  Ejran- 
ken  am  Mittwoch.  Der  Oberschenkel  war  bis  zur  Stärke  einer  mittleren  Mannes- 
tiQle  geschwollen,  hart,  dunkelroth,  heiss;  an  keiner  Stelle  zeigte  sich  Fluctuation,. 
dabei  grosse  Unruhe,  Angst.  Appetit  ganz  verschwunden,  Schlaflosigkeit. 
Morphium.  Am  andern  Tage  Schüttelfröste,  Zeichen  beginnender  Pneumonie, 
die  sich  am  Freitage  ausgebildet  erwies.  Die  Geschwulst  war  über  die  Hinter- 
backe  hinweg  bis  zum  Rücken  getreten,  Schenkel  kolossal  geschwollen,  die  Gelenk- 
wunde  secemirte  gar  nicht  mehr.  In  der  Nacht  zum  Sonnabende  endete  ein 
Langenschlag  die  traurige  Scene.  — 

Gegen  dieses  furchtbare  Leiden  ist  nur  eine  vorbauende  Therapie 
möglich;  nur  im  ersten  Beginne  wäre  vielleicht  von  sofortiger  hoher  Am- 
putation noch  Lebensrettang  zu  erwarten.  Leider  wird  diese  bei  dem  an- 
iaogs  noch  ziemlich  ungetrübten  Allgemeinbefinden  des  Kranken  immer, 
zumal  in  der  Privatpraxis,  auf  grosse  Schwierigkeiten  stossen.  Ist  das 
Oedem  einmal  in  raschem  Fortschreiten  begriffen,  so  spottet  es  jeder  Be- 
handlung und  führt  rasch  und  unaufhaltsam  binnen  5 — 6  Tagen  zum 
septicamischen  Tode.  Ich  würde  in  solchem  Falle  von  vom  herein  auf 
die  Gefahren  aufinerksam  machen,  den  die  mit  grosser  Quetschung  und 
Zenreissung  der  Weichtheile  verbundenen  Luxationen  —  namentlich  de» 
Fnssgelenkes  —  fOr  das  Leben  mit  sich  bringen  können,  und  würde  nach 
Barlegung  des  Für  und  Wider  den  Patienten  selbst  entscheiden  lassen,  ob 
er  durch  sofortige  Amputation  diesen  Gefahren  auszuweichen  suchen  oder 
den  Versuch  wagen  will,  ihnen  zum  Trotz  das  Glied  zu  erhalten.  Entschei- 
det er  sich  für  das  Letztere,  so  würde  ich,  weit  entfernt  davon,  eine 
in  solchen  Fällen  so  gut  wie  unmögliche  erste  Vereinigung  zu 
versuchen  —  ein  Versuch,  der  von  vorn  herein  das  Leben  kosten 
kann,  ~-  im  Gegentheil  die  Wunde  zu  möglichstem  Klaffen  erweitem,  also 
^en  Resecüonsschnitt  anlegen,  das  luxirte  Gelenkende  sofort  resedren, 
das  G^enk  in  wasserdicht  gefimisstem  Gipsverbande  mit  grossem  Fenster 
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an  einer  Fossgelenks-Resectionsschiene  ünmobilisiren,  und  alsbald  eiü  stark 
desinficirendes  permanentes  Wasserbad  anwenden.  Ich  komme  später  bei 
den  chirnrgischen  Beobachtungen  an  den  Gliedern  auf  diesen  Punct  zurück. 
Kur  durch  fireieste  Eröffiiung  und  absolute  Buhigstellung  eines  so  schwer 
insultirten  Gelenkes  ist  Jaacheretention  und  septische  Infiltration  des  Binde- 
gewebes nach  Kräften  zu  verhüten. 


Eine  interessante  Heilung  eines  Aneurysma  der  r.  Art  subclav.  wurde 
in  folgendem  FaUe  erzielt: 

12S.     Herr   M.    G.,  21  J-    Sohn  eines  badischen  Gntsbesitsers,  von  18  Oe- 
Bchwistem  der  letztlebende ;  einige  von  ihnen  sollten  in  früher  Jngend,  die  ü'brigen 
an  tuberkalösem  Blntspeien  yentorben  sein.    Anch  er  litt  seit  2  Jahren  an  lockerem, 
bes.  Nachts  auftretendem  Husten,  zeitweise  heftigem  Herzklopfen,  nnd  eintgenkale 
war  auch  bei  ihm  nach  starker  körperlicher  Anstrengung  eine  massige  Blutniig 
aus  der  Lunge  erfolgt.    Patient  war  nach  zeither  vergeblicher  ärztlicher  Behand- 
limg  auf  längere  Zeit  jiach  der  Schweiz  behufs  einer  diätetischen  Cur  geschickt 
worden,  aber  auch  ohne  wirklichen  Erfolg.    Als  er  in  vorigem  Sommer  in  mei- 
nem Hause  aufgenommen  wurde  und  ich,  um  meinem  Grundsätze  gemäss  zunächst 
die  Körperformen  im  Allgemeinen  zu  inspiciren,  den  nackten  Oberkörper  des  Fat. 
untersuchte,  fiel  mir  zunächst  eine  geringe  Aufbreibung  der  r.  Schlässelbeingegeiid 
in's  Auge,  die  bis  dahin  nicht  beachtet  war.    Meine  Frage,   ob  nicht  in  letzterer 
^eit  öfters  Schmerzen  den  rechten  Arm  entlang  aufgetreten  seien,    bejahte    der 
Kranke.    Die  aufgelegten  Fingerspitzen  fühlten  an  bezeichneter  Stelle,  im  Umfange 
eines  Hühnereies,   deutliches,  pulsirendes  Schwirren  und   das  Stethoskop    stellte 
aneurysmatisches   Schwirren  in  der  Art.  subclavia  fest,  das  bei  Compression    der 
letzteren  am  Tuberculum  der  ersten  Rippe  ganz  verschwand,  bei  Compression  der 
Art.  axill.  sich  nur  verminderte.     Es  lag  also  unzweifelhaft  ein  hühnereigroeees 
Aneurysma  an  der  Art.  subclavia  vor.   Auscultation  und  Percussion  ergaben  ausserdem 
eine  Erweiterung  des  r.  Ventrikels,  die  Dämpfung  erstreckte  sich  3  Centim.   hreit 
jenseits  des  r.  Brustbeinrandes.     Sichere  Zeichen  von  Lungentuberkulose,  der  das 
Aussehen  des  Patienten  überhaupt  nicht  entsprach ,  waren  nicht  zu  finden,  nur  war 
«in  chronischer  BronchiaIka|«rrh  mit  grossblasigen  Basseigeräuschen  im  r.  oberen 
Lungenflügel  erkennbar.    Ich  begann  die  Cur  mit  Darreichung  von  Fhosph.,  den 
ich  4  Wochen  lang,  von  der  6.  Stufe  zur  3.  ansteigend,  2mal  täglich  nehmen  Ueae, 
und  der  immer  sichtbar  wohlthatigen  Einfluss  auf  die  Beruhigung  der  Herzthätig- 
"keit  und  des  nächtlichen  Hustens  äussert.    Am  Aneurysma  änderte  sich  Nichts; 
ich  ging  deshalb  zur  Behandlung  desselben  mit  der  Bonjean'schen  Ergotinlösung 
über  (Ergot.  Bonjean  2,0,  Alcohol.  Glycerini  ää  6,0),  die  ich  jeden  2.  bis  S.  Tag 
in  allmälich  bis  zu  einem  Decigramm  ansteigender  Gabe    subcutan  injidrte.     Die 
örtliche  Beaction  war  fast  immer  gering,  nur  in  den  eisten  6—8  Stunden  nach 
der  Einspritzung  zeigte  sich  leichte  Schmerzhaftigkeit  und  RÖthe  in  der  Umgegend 
des  Einstichs,  die  auch  längere  Zeit  hindurch  verhärtet  blieb.  Schon  nach  den  ersten 
6  bgectionen  war  eine  merkbare  Veränderung    am  Aneurysma  zu  constatiren. 
Das  Schwirren  war  undeutlicher  nnd  nur  bei  gewissen  Stellungen  des  Armes  leb- 
hafter zu  bemerken;    die  Pulsationen   im  Aneurysma  wogten  nicht  mehr  in  ao 
grosser  Ausdehnung,'  wie  fHiher.    Nach   26  Lgectionen  war  jede  Polsation  und 
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j«des  Scfawirrcn  im  Aneoiysma ,  ebenso  auch  die  Geschwulst  verachwimden ;  der 
Schmen  im  Arme  war  schon  früher  veiig^^gen.  Innerlich  war  noch  Phosph.  mit 
Kshnia  la^ol.  von  8  zn  8  Tagen  abwechselnd  gegeben  worden.  Vor  seiner  Ent- 
lassiiDg  stellte  ich  den  Patienten  einigen  befreundeten  Aerzten  nnd  Chirurgen  vor, 
die  eben&Us  Xeinen  Best  des  Aneurysma  mehr  finden  \md  mit  mir  bestätigen 
konnten,  dass  auch  die  von  der  Erweiterung  des  r.  Ventrikels  her. 
fahrende  Dämpfung  jenseit  des  r.  Sternalrandes  Tollständig  ver- 
schwanden war. 

Nach  dem  jüngsten  Berichte  des  Patienten  hat  die  Besserung  seither  ange- 
danm. 

124.  Frau  F.  Seh.  in  D.,  c.  29  J.  Faustgrosse  fibröse  Geschwulst  im  r. 
T^gon.  cerric.  post,  über  das  Schlüsselbein  herabreichend.  Exstirpat  Heilung 
der  Wonde;  binnen  Jahresfrist  Becidiv.  Einer  abermal.  Exstirpat.  in  der  Chirurg. 
Klinik  zu  H.  folgte  ziemlich  bald  ein  2.  Beddiy.  Das  weitere  Schicksal  der  Pat. 
iit  mir  nicht  bekaimt.  —  Bei  deren  Schwester 

125.  Chr.  B.  in  D.,  exstirpirte  ich  in  derselben  Gegend  eine  fast  fanstgr6sse 
ähnliche  Geschwulst  mit  nachfolgender  dauernder  Heilung. 

(Fortsetzung  folgt.) 

xvn^ 

Dissonanzen  und  Consonanzen   der  Homöopathie   nnd 

Allopathie. 

Von  Dr.  H.  Goullon  jr.  in  W  eimar. 
(Fortsetzung.) 

2.    TSfxLX,  vomioa. 

Wir  kommen  zu  einer  höchst  interessanten  Arzneisnbstanz,  von  der 
wir  zunächst  constatiren  müssen,  dass  dieselbe  von  Allopath  und  Homöo- 
path mit  derselben  Vorliebe  gegen  Magenschmerz,  Gastralgie,  sowie 
gegen  unter  der  Form  von  Magenkatarrh  einhergehende  dyspeptische  Zu- 
stande Verwendung  findet.  Und  zwar  rettssirt  der  Homöopath  mit  seiner 
3.  bis  6.  Potenz  mindestens  ebenso  sicher,  als  der  Allopath  mit  seiner 
von  y^  bis  zu  2  Gran!  steigenden  Dosis  in  Extractform  (E.  Nucum  vo- 
micamm  spirituosum).  Ja  der  schon  erwähnte  Umstand,  dass  die  alle-- 
pathische  Ordination  auch  nicht  zu  Stande  kommt  ohne  „nachhelfende*' 
Znsätze  von  Opium  oder  Hheum  oder  einem  andern  Mittel,  spricht  für 
die  grössere  Unsicherheit  auf  dieser  Seite.  Der  Allopath  erblickt  in  der 
Nnx  vomica  einfach  ein  Tonicum  gegen  Atonie  von  Magen  und  Darm- 
kanal,  daher  auch  Durchfälle  (Ruhr)  die  Anwendung  derselben  mehr  in- 
diciren  als  contraindiciren.  *(In  der  Homöopathie  findet  ein  umgekehrtes 
Terhältniss  statt).*)    Femer  begnügte  sich  die  neuere  Schule  bei  Auf* 


*)  Coli.  Kafka  gestand  mir  letzthin,  dass  er  doch  auch  häufiger^  als  man 
snzanehmen  pflegt,  gute  Resultate  mit  Nux  vom.  erreicht  habe  bei  gleichzeitig 
vorhandener  Weichleibigkeit  (Durchfalle),  und  ich  musste  ein  gleiches  für  Bryonia 
eimimnen. 
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Stellung  der  Indication  nicht  mit  der  blossen  den  Yerdauungstractas-io- 
nisirenden  Eigenschaft  von  Nnx.  Aehnlich  wie  Ipecacuanha  schon  dnrch 
ihren  Namen,  Brechwurzel,  forderte  sie  die  Brechnuss  auf,  gerade 
das  Symptom  des  Brechens  zu  betonen  und  so  fand  sie  denn  weiter, 
dass  saures  Erbrechen  (auch  saures  Aufstol^sen),  sowie  das  ähnliche 
Syptom  des  Zusammenlaufens  von  Wasser  im  Mund,  untrügliche  Merk- 
male seien  für  die  Zulässigkeit  des  Mittels.*)  Womit  nicht  gesagt  sein 
soll,  dass  sie  Ipecac.  mit  Kux  oder  mit  dem  auch  Brechen  hervorrufenden 
und  heilenden  Arsenik  oder  der  auch  aus  gleichem  Grunde  hierher  zu 
zählenden  Pulsatilla  willkürlich  vertauschen  könnte.  Wir  wollen  bei  die- 
ser Gelegenheit  nur  andeuten,  wie  exact  und  principientreu  zu  Wege 
gegangen  wird.  So  würde  z.  B.  Pulsatilla  jeder  Homöopath  bei  Brechen 
mit  Durstlosigkeit  anwenden  (abgesehen  von  vielen  andern  zu  eruirenden 
Differenzen  zwischen  Pulsatilla  und  Nux),  während  Brechen  mit  grossem 
Durst  zu  Arsenik  greifen  lässt  Am  schwierigsten  würde  zu  entscheiden 
sein,  ob  bei  vorhandenem  Blutbrechen  Nux  oder  Ipecac.  gegeben  werden 
soll,  da  beiden  diese  Art  Brechen  zukommt.  (Blut:  dunkel,  stückig  bei 
Nux  V.). 

Etwas  Frappirendes  hat  es,  wenn  wir  in  allen  homöopathischen  Lehr- 
büchern hervorgehoben  finden,  dass  Nux  vomica  Vorfälle  heilt,  nament- 
lich solche  des  Mastdarmes,  und  auf  ganz  dieselbe  Empfehlung  in  nicht 
homöopathischen,  selbst  rein  chirurgischen  Abhandlungen  über  denselben 
Gegenstand  stossen.  So  sagt  Dr.  C.  G.  Burg  er  in  seinem  Lehrbuch  der 
Chirurgie  (S.  678):  Bei  Kindern,  die  zugleich  an  chronischen  Diarrhöen 
leiden,  hat  sich  nach  Schwarz  und  Andern  das  Extractum  nucis  vo- 
Diicae  (1 — 2  Gran  in  2  Drachmen  Wasser  aufgelöst,  und  alle  4  Stunden 
zu  6 — 10 — 15  Tropfen  gegeben)  sehr  wirksam  erwiesen.  Die  homöo- 
pathische Therapie  nun  hat  sogar  den  Wirkungskreis  des  Mittels  in  die- 
ser Beziehung  erweitert,  sie  hat  verbürgte  Heilungsgeschichten,  wo  Brüche 
imd  Muttervorfälle,  Schwäche  der  Mutterbänder  und  Unterleibsschmerzen 
nach  Entbindungen  von  Nux  beseitigt  wurden. 

Es  mag  also  mit  dem  „Tonisiren''  eine  eigene  Bewandtniss  haben. 
Damit  nähern  wir  uns  einer  Eigenschaft  der  Nux  vomica,  welche  unsere 
Gegner  dermassen  zum  Nachdenken  zwingen  sollte,  dass  ihre  Begriffe  von 
Homöopathie  und  homöopathischen  Nichtsen  eine  wahrhaft  ovidische 
Metamorphose  durchmachen  müssten.  Der  dazu  erforderliche  Ideengang 
ist  folgender:    Ausser  von  der  tonisirenden  Eigenschaft  bei  Nux  reden 


*)  B  rech  Weinstein  spielt  als  homöopathisches  Mittel  eine  Rolle  gegen  die 
zum  Brechen  reizende  übermässige  bronchiale  Verschleimnng  (grobes  Schleini- 
rasseln),  während  der  dem  Antimon  nahestehende  Wismuth  (als  Magist.  Bismuthi) 
wie  Nux  yomica  gegen  ^lAufstossen  klaren  Wassers"  hilft. 
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<iie  physiologischen  Prüfer  des  Mittels  von  seiner  Krampf-Convulsionen 
erzeugenden  Kraft.*) 

,Jn  der  Haat  stellt  sich  das  Gefühl  von  Ameisenkriechen  oder  von 
leichten  elektrischen  Schlägen  ein,  namentlich  wirkt  die  plötzliche 
Berähmng  eines  Gegenstandes  wie  ein  elektrischer  Schlag.  £s  ent- 
geht ein  Gefühl  von  Spannung  in  der  Schläfengegend  und  im  Nacken, 
Steifigkeit  des  Unterkiefers,  Zusammenschnüren  in  der  Präcor- 
dialgegend  und  im  Halse,  Frösteln  und  Schaudern  über  den  ganzen 

KOrper,  dazu  gesellt  sich  Zittern  der  Glieder, Unsicherheit  der 

Gliederbewegung,  Unvermögen  zu  gehen  und  aufrecht  zu  stehen,  worauf, 
ohne  dass  eine  andauernde  wesentliche  Veränderung  im  Puls,  weder  eine 
coD3tante  Aufregung  noch  Depression  wahrzunejimen  ist,  paroxysmenweise 
eintretende  Convulsionen,  Schling-  und  Athmungsbeschwerden,  Auf- 
regong  des  Geschlechtstriebes  (beim  Mann  andauernde  Erectionen,  im 
Mwangem Uterus  convulsivische  Contractionen)  und  Abortus  (von 
Serresbei  trächtigen  Kaninchen  beobachtet)  sich  einstellen.** 

Diese  Krampf  oder  Convulsionen  oder  Zuckungen  erzeugende 
Kraft  nun,  diese  wie  eine  künstliche  Elektrisirmaschine  wirkende 
Eigenschaft  der  Nux  vomica  erfolgt  erfahrungsmässig  früher  in  gelähmten 
Theilen,  als  in  notorisch  gesunden 

y^wegen  der  grosseren  EmpfBngliehkeit  der  krankhaft 
besehaffenen  Theile  des  leidenden  Centralorgans  oder  aueh 
der  leidenden  peripherischen  Neryen."**)  Diese  zu  treffen 
bedarf  es  also  logischer  Weise  einer  viel  kleineren  Gabe,  als  wenn  man 
deu  Gesammtorganisrous  im  Auge  hat. 

3o  ist  es  die  eigene  Gegnerin,  welche  von  dem  Mysterium  der  ho- 
möopathischen Gabenlehre  den  Schleier  hebt  und  uns  zeigt,  weshalb  das 
afficirte  Organ,  das  in  seiner  Function  beeinträchtigte  Gewebe  auf  den 
richtigen  Arzneireiz  viel  früher,  viel  zuverlässiger  reagirt,  als  die  nicht 
kranken  K6rperbestandtheile. 

Und  schon  für  diese  wohl  gelungene  Art  und  Weise  das  Aehnlich- 
keitsgesetz,  sowie  die  Nothwendigkeit  der  modificirten  Gabe  erklärt  und 
motivirt  zu  haben,  dürfen  wir  unserm  Feind  dankbar  sein. 

Zugleich  giebt  uns  bei  dieser  Gelegenheit  die  allopathische  Schule 
(uud  auch  dafür  sind  mr  ihr  erkenntlich)  eine  schöne  Erklärung  des 
Vorgangs,  wie  die  Nux  vomica  heilt. 

Das  Rückenmarksnenenmark  ist  ihr  Heilgebiet.    Sofern  nun  peri- 


*)  Und  schon  hier  zeigt  sich  das  homöopathische  Prindp  in  seiner  ganzen 
Bcinbeit,  denn  die  AUopathie  verschmäht  nicht  die  (Magen-) Krampf  heilende 
Wirknng  der  Brechnnss  oder  ihres  Alkaloids. 

•♦)  Seite  441   im  Lehrbnch  der  allgemeinen  und  speciellen  Arzneimittellehre 
'» Dr.  Schömiin.     2.  Aufl. 


—    184    — 

pherische  Eranklieitszastände  den  Charakter  der  Lähmung  an  sich  tragen,, 
was  sich  so  gat  unter  der  Gestalt  einer  Magenauftreibung,  eines  mangel» 
haften  Tonus  der  die  Grase  einschliessenden  Wandungen,  als  einer  förm- 
lichen Paralyse  der  Extremität  oder  eines  Gesichtsmuskels,  oder  eines 
Prolaps  zeigen  kann,  ruft  Nux  vomica  —  (nennen  wir  sie  mit  Ueber-^ 
treibung  die  Elektrisirmaschine  des  Pflanzenreichs*)  zunächst  im  leiden- 
den Theil  Zuckungen,  Reaction,  Leben,  Empfindung  hervor.  Erst  auf 
Grund  dieser  werden  die  durch  das  paralytische  Verhalten  nothwendiger- 
weise  gestörten  Emährungsverhältnisse  wieder  gehoben,  an  die  Stelle  der 
Functionsunfähigkeit  tritt  allmälig  der  frühere  Gebrauch. 

»  3.    Aoonituzn. 

Die  Allopathie  reflectirt  bei  Benutzung  des  Aconits  auf  das  nar- 
kotische Princip.  Da  sie  nun  aber,  um  diesen  Zweck  zu  erreichen,  ver* 
hältnissmässig  derbe  Dosen  geben  muss,  so  stellt  sich  die  aufregende^ 
erhitzende  Wirkung  des  Mittels  ein;  deshalb  schliesst  sie  fieberhafte 
Affectionen  aus  und  begnügt  sich,  Aconit  gegen  fieberfreie  chronische 
Hheumatalgieen .  und  Neuralgieen  anzuwenden.  Ein  Aehnliches  sahen 
wir  ja  bei  Belladonna  und  zum  Theil  bei  Nux  vomica.  Aconit  hat 
ausserdem  mit  Nux  noch  das  gemein,  dass  dasselbe  neben  der  betäuben- 
den (lähmenden,  narkotischen)  eine  entgegengesetzte  Wirkung  hervorruft,, 
was  sich  als  Prickeln  oder  Eriebeln  oder  Hitze  zu  erkennen  giebt.  Aconit 
ruft  ebensogut  Convulsionen  als  Betäubung  hervor. 

Also  nach  Anschauung  der  physiologischen  Schule  paralysirt 
Aconit  die  Empfindungsnerven  und  wird  dadurch  ein  vorzügliches^- 
Heilmittel  für  krankhaft  erhöhte  Empfindlichkeit  der  Nerven  überhaupt^ 
einzelner  Partieen  derselben  aber  insbesondere,  „was  sich  kaum  durch  ein 
anderes  ersetzen  lässt^^ 

Auch  die  Homöopathie  zweifelt  keinen  Augenblick  an  der  beruhigen- 
den  Eigenschaft  des  Aconits,  nur  durfte  sie  bei  dem  ihr  eigenen  Ver- 
fahren refi*actissima  dosi  zu  operiren,  noch  einen  Schritt  weiter  gehen 
und  fand  so  die  Nerven  beruhigende  Macht  selbst  da  noch,  wo  Gefäss- 
aufregung  bestand.  So  wurde  ihr  das  wohl  immer  aus  demselben 
naturgesetzlichen  Grunde  heilende  Mittel  eine  Haupthülfe  gegen  die  ner- 
vöse Aufregung  im  Fieber,  mochte  es  das  synochale  Fieber  sein  oder  die 
erethische  Form  oder  die  blosse  fieberhafte  Gereiztheit.  Man  beobachtete 
unter  seinem  Einfluss  eine  beschleunigte  Reaction  seitens  des  Organismus^ 
rascheren  Ausbruch  von  Schweiss  und  schon  aus  diesem  Grunde  Nachlast 
der  Symptome;  nicht  minder  specifisch  zeigte  es  sich  im  nervösen  Herz- 
klopfen. 


*)  Die  Thierwclt  hat  ihren  Zitteraal  und  ZHterwelg. 
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Seitdem  ist  der  Ruf  des  Aconits  als  Fiebermittel  so  weltbekannt  tind 
Ton  der  homöopathischen  Therapie  so  nnzertrennlich,  dass  selbst  Allo-^ 
pathen,  unbeschadet  ihrer  sonstigen  ^l»^^^^?^»^  ^or  dieser  Schule»  nicht 
Terschmfihten,  das  Aconit  unter  denselben  Bedingungen,  wie  diese,  anzu-^ 
wenden.*) 

Die  Homöopathie  zeigte,  dass  im  Besitz  des  Aconits  wir  im  Stande 
sind,  den  altherkömmlichen  antiphlogistischen  Apparat  auf  ganz  rerein- 
zelte  Fälle  zu  beschränken,  ja  sie  lehrte,  dass  viele  Krankheitszustände^ 
in  welchen  früher  ein  Aderlass  oder  locale  Blutentziehungen  unerlässlich 
^enen,  ohne  solche  —  selbst  bei  Ausschluss  Ton  Aconit  —  rascher 
und  sicherer  heilen.    Wir  erinnern  nur  an  die  croupöse  Pneumonie. 

Wir  können  sogar  ex  juvantibus  schliessen,  dass,  weil  Aconit  souve-^ 
ränes  Nerven  beruhigendes  Mittel  ist  und  weil  die  Homöopathen  den 
ergiebigsten  Gebrauch  davon  gegen  Fieber  machen,  der  Hauptfactor  beim 
Znstandekommen  des  Fiebers  im  Nervensystem  zu  suchen  ist,  und  zwar 
berohigt  Aconit  nicht  jede  Stelle  im  Nervensystem  gleichmässig,  also  ge» 
winnt  es  an  Wahrscheinlichkeit,  dass  ein  bestimmter  Abschnitt  im  Gen» 
tnJnervensystem  einestheils  als  der  Ausgangspunct  des  Fiebers,  andem- 
theils  als  das  vornehmste  specifische  Correlat  des  Aconits  zu  betrachten 
ist«*) 

Sobald  die  Allopathie  gebrochen  haben  wird  mit  der  traditionellen 
Dosenlehre,  sobald  dieselbe  sich  gewöhnt,  die  moleculäre  Form  der  Me-- 
dieamente  für  die  einzig  richtige  zu  halten,  wird  sie,  wie  von  selbst  zur 
Erkenntniss  darüber  kommen,  dass  den  pflanzlichen  Alkaloiden,  welche 
sie  bis  jetzt  unter  den  gemeinsamen  Hut  des  narkotischen,  betäubenden,, 
schmerz-  und  krampflindemden  Princips  willkürlich  gebannt  hat,  eine 
immense  individuelle  Verschiedenheit  inne  wohnt.  Weiss  sie  doch  schon 
jetzt,  dass  das  Aconitin  in  einer  andern  Weise  narkotisirt  als  das  Alka- 
loid  des  Opiums,  Morphium  anders  als  Nicotin  oder  Lobelin  u.  s.  w.,  nun 
mnss  sie  noch  wissen,  dass  ausser  der  betäubenden,  sagen  wir  antiner-^ 
Tdsen  Wirkung  jener  hochwichtigen  Klasse  von  Pflanzen  viele  andere 
Kräfte  in  Frage  kommen,  wir  nennen  nur  die  in  Vergessenheit  gerathene 


*)  In  emem  grosaen  Hospital  Englands,  dessen  Name  mir  entfallen,  wird  Aconit 
gegen  Fjaemie  mit  Erfolg  gegeben. 


v«') 


0  Wie  schon  angedeutet,  ist  anch  Nnx  vom.  in  der  homöopathischen  Praxis  als 
Fiebennittel  (gegen  Beizfieber  und  rheumatisches  Fieber)  geschätzt.  Nux  vom^ 
&ber  wie  Aconit  rufen  ebenso  Krampf  nie  Lähmung  hervor:  Erregung  und  Er- 
schlafinng,  gerade  wie  das  Fieber  selbst  als  ein  Complex  von  Excitation  und  Er- 
sebltffung  anzusehen  oder  als  „andauernd  gesteigerte  Irritation,  Erregtheit,  Hastig- 
keit mit  Energielosigkeit  sämmtlicher  oder  vieler  Functionen  (mit  erhöhter 
Eigenwärme)  des  Körpers  definirt  worden  ist'*  (Wunderlich). 
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schweisstreibende  des  Aconits.    So  wird  sich  die  Zahl  der  IndicatioiieE 
Termeliren,  die  einzelne  Indicaüon  aber  an  sich  eine  genauere  werden. 

Für  unsere  Zwecke  genflgt  es  zn  resomiren,  dass  das  von  Allopathen 
gegen  Rheomarthritis  und  Bheomatalgieen  gerflhmte  Aconit  von  den 
orthodoxen  Anhängern  der  Hahnemannschen  Doctrin  auf  das  vortheil- 
hafteste  bwutzt  und  auf  das  wfinnste  empfohlen  wird  gegen  „heftiges 
Gliederreissen  mit  Zerschlagenheitsgeffthl  des  ganzen  Körpers,  nach  £r- 
lälltung  (freilich  mit  Hitze  und  Frost  oder  Hitze  allein),  gegen  Steifigkeit 
der  Glieder,  Gicht  (mit  fieberhaften  Zuständen);  gichüsche,  rheumatische 
und  nervöse  Zahnschmerzen  mit  Unruhe  und  Angst/' 

4.    Pulsatilla. 

Die  allopathischen  Lehrbacher  der  Arzneimittellehre  betonen  die 
Einwirkung  der  Pulsat&la  auf  die  Schleimhäute  und  nennen  als  eines 
der  vorzüglichsten  Heilgebiete  der  Küchenschelle  die  innere  Organisation 
des  Auges  (Amblyopie  und  Amaurose):  „rheumatische  oder  katarrhali- 
sche oder  metastatische  Affectionen,  beginnender  grauer  Staar,  beginnende 
Structurveränderungen  in  der  Retina,  Glashaut,  Choroidea,  Linsenkapsel, 
Iris  und  Descemetschen  Haut.  Mit  dieser  Auffassung  wird  sich  nun  aber 
der  homöopathische  Praktiker  wiederum  zum  grossen  Theile  einverstan- 
den erklären.  Auch  verfährt  der  Allopath  —  und  gerade  solche  Mo- 
mente sind  die  interessantesten  in  unserem  Thema  —  ohne  es  zu  wollen 
echt  homöopathisch,  indem  er  dasjenige  Organ  zur  Bedeutung  eines  spe- 
cifischen  Correlats'  erhebt,  welches  erfahrungsmässig  die  Wirkung  der 
Pulsatilla  zuerst  und  constant  erfährt.  So  stimmen  unter  anderm  Alle 
darin  flberein,  däss  vergiftende  Gaben  des  Mittels  „ein  brennen- 
des, schmerzhaftes  Gefühl  in  den  Augen" hervorrufen.  Und  welche 
Legion  von  Augensymptomen  ruft  die  schon  besprochene  von  Allopathen 
und  Homöopathen  hochgeschätzte  Belladonna  hervor!  Da  haben  wir  also 
wieder  ein  Stückchen  „homöopathischer  Allopathie."  Denn  was  stellt  das 
Aehnlichkeitsgesetz  anders  dar,  als  die  Beziehung  (le  rapport),  welche 
zwischen  jenen  beiden  Begriffen  besteht:  auf  der  einen  Seite  dem  Begriff 
der  Krankheitserscheinungen,  auf  der  andern  Seite 'dem  Begriff  der  patho- 
genetischen Wirkungen  der  Medicamente*; 

Doch  begnügen  wir  uns  vor  der  Hand  mit  der  Thatsache,  dass  die 
Allopathie  bei  ihrer  Pulsatilla-Ausbeute  anerkennt:  das  Organ,  welches 
von  Pulsatilla  krankhaft  afficirt  wird,  ist  dasselbe,  welches  in  seinen  viel- 
fachsten Störungen  von  Pulsatilla  geheilt  wird.    Damach  würde  der  Be- 


*)  La  Icii  des  semblables  repr^sente  le  rapport  exiBtant  entre  ces  deux  termes, 
lea  symptömes  de  la  maladie  et  les  effets  pathog^netiques  des  medicaments. 
(L.  Simon). 
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griff  Homöopathie  dahin  za  erweitem  sein,  dass  man  sagt:  Ein  Mittel 
wirkt  homöopathisch,  sobald  es  Krankheiten  an  den  anatomischen  Stellen 
undin  den  Gewebsarten  heilt,  welche  dnrch  vergiftende  Dosen  desselben 
Mittels  afficirt  werden.  Man  irrt  überhaupt,  wenn  man  meint,  die^künst- 
liche  (Arznei-) Krankheit  enthalte  alle  Symptome  der  durch  dieselbe 
Arznei  zu  heilenden  Krankheit.  Das  ist  unsres  Erachtens  zur  homöopa« 
tMschen  Heilung  auch  nicht  nöthig.  Wenn  sich  die  Congruenz  nur  auf 
lue  entscheidenden  Symptome  etwa  der  Lähmung  und  ihres  Gegen- 
theiis  oder  der  Hyper&mie  und  ihres  Gegentheils  bezieht  Damit  ist 
schon  viel  geschehen. 

Ton  im  beiderseitigen  Lager  anerkannten  Arzneitugenden  derPulsa- 
Ulla  möchten  wir  nun  noch  nennen:  die  Heilwirkung  derselben  imKeuch- 
Imsten.  Dieser  Wirkung  ist  gewiss  die  schon  erwähnte  Beziehung  des 
Mittels  zu  dem  Schleimhautsystem  nicht  fremd,  wenn  auch  die  Allo- 
pathen sich  wieder  einfach  mit  dem  narkotischen  Prindpe  selbst 
beruhigen.  Dass  aber  die  homöopathische  Interpretation  die  richtige 
ist,  geht  daraus  hervor,  dass  das  katarrhalische  lösende  Stadium  des 
Keuchhustens  gekommen  sein  muss,  wenn  Pulsatilla  helfen  soll  und  dass 
in  analogen  Fällen  von  Verschleimung  —  wir  nennen  nur  noch  die  im 
Status  gastricus,  die  der  Coigunctiva,  die  des  Darmkanals,  die  der 
Bronchien  beim  gemeinen  Katarrh  derselben,  #«ndlich  im  Schleimfluss  der 
Harnröhre  —  Pulsatilla  auch  Analoges  leistet  d.  i.  heilt 

6.    Bhus  toxioodendron. 

Die  grosse  Yerehrung,  welche  die  homöopathischen  Praktiker  dieser 
Pflanze  gegen  frische  und  subacute  theumatische  Affectionen  besonders 
im  Bereiche  der  untern  Extremitäten  zu  Theil  werden  lassen  (namentlich, 
venu  sich  das  GefOhl  der  Zerschlagenheit  und  Ermattung  dazugesellt), 
sollte  schon  deshalb  von  allopathischer  Seite  niemals  als  etwas  Irrelevan- 
tes bezeichnet  werden,  weil  an  der  Spitze  der  von  dieser  Schule  ge- 
schehenen Empfehlungen  des  Mittels  gross  und  breit  zu  lesen  ist: 

Therapeutisch  wird  der  Giftsumach  gegen  Lähmungen  der  Ex- 
tremitäten gegeben,  sowie  gegen  chronische  hartnäckige  Rheumatis- 
men. Wollte  also  der  Allopath  die  homöopathische  Indication  tadeln, 
80  hiesse  das  doch  ganz  gewiss  so  viel  als:  Was  ich  thue,  ist  überlegt, 
geistreich,  wissenschaftlich,  thust  du  aber  ganz  dasselbe  oder  etwas 
Aehnliches,  so  handelst  du  unüberlegt,  geistlos,  unwissenschaftlich. 

Bhus  theilt  mit  der  Nux  vomica  die  specifische  Wirkung  auf  ge- 
lähmte Theile,  wo  er  Prickeln  und  Jucken  und  (deshalb)  nach  und  nach 
bessere  Beweglichkeit  hervorruft. 

Absichtlich  zählen  wir  nochmals  die  in  der  homöopathischen  Therapie 
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massgebenden  Indicationen  auf,  nm  daran  eine  weitere  Bemerkong  zu 
knüpfen.  Also:  ,3eissendes  Ziehen  nnd  Stechen  in  den  Gliedern,  in  der 
Ruhe  oder  Nachts,  desgleichen  bei  der  ersten  Bewegung  des  Gliedes 
nach  der  Rohe,  z.  B.  beim  Aufstehen  vom  Sitzen,  bei  längerer  Bewegung 
gebessert;  Steifigkeit  in  den  Gliedern;  Taubheit  und  Knebeln  in  den 
Extremitäten;  Lähmungen;  Yeirenknngsschmerz  in  den  (relenken  und 
Folgen  von  Verrenkungen,  Verheben  und  Anstrengung.  — 

Obgleich  nun  fOr  uns  die  Wirkungsart  des  Rhus  beim  Heilen  klar 
und  einleuchtend  ist,  d.  h.  dieselbe  erfolgt  nach  Analogie  jeder  sonstigen 
homöopathischen  Heilung,   so  steht  uns  doch  noch  eine  zweite  Parade 
offen  gegen  den  gegnerischen  Angriff,  als  ob  die  homöopaihischerseits  dem 
Rhus  substituirte  Heilwirkung  eine  Illusion  sei.    Nämlich:   Rhus  bildet 
durch  das  scharfoarkotische  Prindp,  welches  es  enthält,  den  natürlichen 
Uebergang  zu  der  zweiten  grossen  Abtheilung  der  organischen  Basen  zu. 
den  sogenannten  scharfen  Alkaloiden.    Und  da  prangen  uns  gar  bald 
Namen  von  solchen  Mitteln  entgegen,  welche  auf  rohe,  heftig  eingreifende 
Weise  das  thun  sollen,  was  unser  eben  genanntes  Mittel  Rhus  in  ebenso 
schonender  als  specifisch  sicherer  Weise  thut     Oder  es  müsste  nicht  fast 
jeder  allopathische  Sterbliche  den  stechenden  Geruch  der  Senfsamen,  des 
Senfispiritus  aus  eigener  Erfahrung  kennen  gelernt  haben.    Also  Semen 
Sinapis,  desgleichen  Oleum  Crotonis  enthalten  ein  seiner  Natur  nach  ganz 
ähnliches  scharfes  Princip,  wie  unser  zwar  in  ähnlichen  Krankheitsfällen 
von  Allopathen  benutztes,  aber  von   diesen  doch   unterschätztes  Rhus 

toxicodendron.  (Fortsetzung  folgt.) 

xvni. 

Die  Homöopathie  im  Auslände. 


A. 
Statistik    der  Homöopathie    in   IJxigam. 

Von  Dr.  v.  Balogh. 

I.    Der  Verein  der  homöopathischen  Aerzte  Ungarns. 

Der  Verein  der  hom.  Aerzte  Ungarns  constituirte  sich  im  Jahre  1866,. 
und  zählt  gegenwärtig  27  ordentliche  —  ärztliche  —  Mitglieder,  und 
zwar  hiesige:  19,  und  aus  der  Provinz:  8. 

Präsident  des  Vereines  ist:  königl.  Rath  Dr.  D.  v.  Argenti. 
Vicepräsident:  Prof.  Dr.  Franz  Hausmann. 
Secretär:  Dr.  A.  v.  Szontdgh. 
Cassirer:  Dr.  Koland  Hausmann. 
Der  Verein  hält  monatlich  zwei  Sitzungen  im  Palais  der  ung.  Akademie 
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der  Wissenschaften,  allwo  für  diesen  Zweck  ein  prachtvoller  Saal  dem 
Yerein  zur  Disposition  gestellt  wurde. 

Das  Organ  des  Vereines  ^^Hasonszenvi  Lapok"  (Homöopathische 
Butter)  erscheint  monatlich  in  2  Nummern,  zu  je  einem  Bogen  gr.  B^. 
YerantworÜicherRedactenr  ist  vom  neuen  Jahre  ab  Dr.  Theodor  v.  Ba- 
kodj,  Primararzt  der  homöopathischen  Abtheüung  im  hiesigen  städtischen 
allgemeinen  Erankenhause. 

n.  Reichssanitätsrath. 

ImReichssanitätsrath  ist  die  Stelle  eines  ordentlichen  Mitgliedes  durch 
den,  wegen  seiner  Verdienste  um  die  Homöopathie  geadelten,  königl.  Rath 
Dr.  Moritz  Moskovicz,  Edler  v.  Zemplen,  jene  eines  ansserordent- 
lichoi  Mitgliedes  durch  Dr.  A.  v.  Szontägh  besetzt. 

ni.   Professuren. 

An  der  königl.  ungarischen  Universität  ist  im  vorigen  Jahre  eine 
^jstemisirte  Lehrkanzel  für  Pathogenese  und  Arzneimittellehre 
creirt  worden.  Professor  dieser  Lehrkanzel  ist  Dr.  Franz  Hausmann, 
eiae  Capadtät  ersten  Ranges,  bekannt  auch  in  der  deutschen  medicinischen 
Literatur  durch  sein  voluminöses  Werk:  „lieber  die  Ursachen  und  Bedin- 
gimgen  der  Erankheit"  (Leipzig,  1867.  Bei  Fr.  Fleischer.)  Die  Assistenten- 
stelle bekleidet  der  exact  durchgebildete  Sohn  des  erwähnten  Professors, 
Dr.  Roland  Hausmann. 

Die  zweite,  ebei^alls systemisirte Lehrkanzel fürklinischeHomöo- 
pathie  ist  vom  Reichstage  unlängst  votirt  worden,  und  ist  diese  Professur 
Torlaufig  noch  unbesetzt  Auf  einmüthigen  Vorschlag  unseres  Vereines 
dorfte  fttr  die  seStelle  unser  genialer  Primararzt  Dr.v.  Bakody,  als  patho- 
logischer Histologe  im  Auslände  wohlbekannt,  ernannt  werden. 

IV.    Homöopathische  Heilanstalten  in  Ungarn. 

1)  Homöopathische  Abtheüung  im  städtischen  allgemeinen 
öffentlichen  Krankenhause  zu  Pest.  Primararzt:  Dr.  Theodor 
V.  Bakodj.  Secundararzt:  Dr.  Kösztler.  Diese  Abtheüung  umfasst 
einen  Bel^raum  von  70  Betten. 

2)  Krankenhaus  „Bethesda^S  gegründet  im  Jahre  1866,  auf  An- 
roguig  des  Dr.  v.  Bakody,  durch  die  Pester  deutsch-reformirte  Filial- 
gemeinde. Die  homöopathische  Abtheüung  dieses  Krankenhauses  besteht 
aoä  25  Betten.  Ordinarius:  Dr.  v.  Bakody.  Die  Anstalt  hat  Kranken- 
pflegerinnen (Diaconissinnen)  aus  Kaiserswörth,  in  Preussen. 

3)  Krankenhaus  „Elisabethinum".  Diese  aufs  zweckmässigste  ein- 
gerichtete und  mit  allen  Behelfen  der  modernen  Naturwissenschaften  (so 
«ach  nüt  Secirsaal,  Badezimmer  etc.)  versehene  rein  homöopathische  Heü- 
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anstalt  wurde  vor  anderthalb  Jahren,  nnter  Mitwirkung  der  höchsten 
Aristokratie,  durch  die  Opferwilligkeit  Ihrer  Dnrchlancht,  Gräfin  Melanie 
Zichy,  geb.  Fürstin Metternich,  ins  Leben  gemfen.  Die  Anstalt  selbst 
liegt  in  einer  Vorstadt,  inmitten  der  ärmeren  hilfsbedürftigen  Klasse,  nnd 
wird  dnrch  die  barmherzigen  Schwestern  aufs  gewissenhafteste  versorgt» 
Als  Primararzt  fiingirt  Prof.  Franz  Hausmann,  als  Secundararzt  sein 
Sohn  Dr.  R.  Hansmann. 

4)  Poliklinik  des  homöopathischen  Vereines,  wo  3  mal  wöchentlich 
Ordination  und  Medicamentenverabreichüng  gratis  erth'eilt  wird.  Besteht 
im  5.  Jahre.  Ordinarii  sind:  die  DDr.  A.  v.  Szontägh  und  S.  Brück. 
Der  letzte  Jahresbericht  ergiebt  folgendes  Resultat:  im  Ganzen  wurden 
behandelt:  706  Personen;  Zahl  der  Ordinationstage :  148;  jene  der  Ordi- 
nationen: 2187. 

5)  Homöopathisches  Spital  in  Gran.  Belegraum  an  30  Betten. 
Primarius:  Dr.  Lörinczy. 

6)  Homöopathisches  städtisches  Spital  in  Gyöngyös,  mit 
einem  Belegraum  von  über  100  Betten.  Primarius:  Dr.  Stefan  v.  Veze- 
k^nyi,  (Homer.) 

7)  Homöopathisches  Spital  in  Güns.  (Detaillirte Ausweise  sind 
uns  in  den  letzten  Jahren  nicht  zugekommen.) 

8)  Theilweise  homöopathische  Behandlung  der  Sträflinge  im  Straf- 
hause zu  Waitzen.    Behandelnder  Arzt:  Dr.  Senor. 


V.  Homöopathische  Aerzte  in  Ungarn. 

Die  Anzahl  der  homöopathischen  Aerzte  in  Ungarn  ist  uns  präcise 
nicht  bekannt;  sie  mag  jedoch  an  40 — 50  betragen.  Pest-Ofen  allein 
zählt  deren  22.  Die  Noth  an  homöopathischen  Aerzten  wird  im  ganzen 
Lande  lebhaft  empfunden.  £s  giebt  grosse  Städte  (wie  z.  B.  Debreain, 
Erlau,  Grosswardein  etc.),  wo  unsere  Schule  in  Folge  des  Mangels  an 
homöopathischen  Aerzten  gar  nicht  vertreten  ist,  trotz  der  überwiegenden 
Mehrzahl  der  homöopathisch  Gesinnten.  Es  ist  remarqueable,  dass  unter 
Anderem  ganz  Siebenbürgen  keinen  einzigen  homöopathischen  Arzt  besitzt^ 
obwohl  beinahe  der  ganze  dortige  Adel  der  Homöopathie  zugethan  ist. 
Es  fehlte  uns  eben  bis  jetzt  die  Schule,  wo  jüngere  Kräfte  hätten  au^e- 
bildet  werden  können.  Unsere  Lehrstühle  werden  diesem  Uebelstande 
hoffentlich  baldigst  abhelfen  und  die  überaus  zahlreichen  Verehrer  unser<^ 
Lehre  in  der  Provinz  von  der  Qual  erlösen,  dass  sie  sich  mittelst  soge- 
nannter homöopathischer  „Hausärzte^*  selbst  curiren. 

Die  Homöopathen  in  Ungarn  sind  vor  dem  Staate,  nach  den  letzten 
glänzenden  Resultaten  der  mehijährigen  heftigen  Kämpfe  mit  den  Reprä- 
sentanten der  älteren  Schule,  gleichberechtigt.    Wir' sind  im  Reichs* 
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sanitätsratlie  vertreten,  wir  besitzen  an  der  königl.  nngarischen  Uniyersität 
zwei  Professuren,  nnd  das  wichtige  Recht  des  Selbstdispensirens.  üngara 
bat  sich  demnach,  trotzdem  es  vom  Auslände  —  auf  Gnmd  böswilliger  und 
verleamderischer  Berichte  —  lange  Zeit  hindurch  mit  vomehmthuerischer 
Geringschätzung  ignorirt,  nnd  öfters  als  Grrazstation  der  Bildung  betrachtet 
wurde,  als  ein  Gnltorstaat  manifestirt,  indem  es  iudenReformbestrebnngen 
der  Medicin  (dieser  Cnltnrfrage  in  eminentester  Bedeutung)  mit  dem  Westen 
nicht  nur  gleichen  Schritt  hielt,  sondern  auf  dem  Felde  der  praktischen 
Emmgenschaften  ihm  noch  eine  gute  Strecke  voraneilte.  Ungarn  kann 
stolz  sein,  dass  es  der  erste  Staat  auf  dem  Continente  ist,  dem  es  gelungen^ 
d(»r  neuen  Heillehre  auf  der  Hochschule  ein  sicheres  Asyl  zu  verschaffen. 

VI.    Die  homöopathische  Literatur  in  Ungarn. 

Unsere  Literatur  bietet  in  den  letzten  Jahren  eine  spärliche  Ausbeute^ 
indem  durchgehends  alle  Homöopathen  durch  ihre  Praxis  so  sehr  in  An* 
spmeh  genommen  sind,  dass  sie  der  Zeit  ermangehi,  bedeutendere  Werke 
zu  liefern.  Kleinere  Arbeiten  erscheinen  fortwährend  im  Organe  des  homöo- 
pathischen Vereines.  Die  in  letzterer  Zeit  erschienenen  selbständigen^ 
Werke  resumiren  wir  in  Folgendem: 

—  Dr.  Argenti  D:  „Hasonszenvi  gyögymod  ^s  gyögyszersan,  Eezdö 
h.  orvosok  ^  müvelt  nemorvosok  hasznälasära'^  5-ik,  bövitett  kiadäs. 
Pest  1864.  Grill  Eärolynäl.  (Dr.  D.  Argenti:  Homöopathische  Therapie 
und  Pharmakologie,  für  angehende  homöop.  Aerzte  und  gebildete  Laien. 
5.,  vermehrte  Auflage.  Pest.  1864.  Verlag  von  C.  Grill.)  Erschien  auch 
in  deutscher  Uebersetzung. 

—  Derselbe:  „Hasonszenvi  utit^rs,  rögtön  t4madt  betegs^gek  elhäri- 
tasara^.  Nemorvqsok  szämära.  Pest.  1863.  (Hom.  Reisegefährte,  zur  Ver^ 
bätong  plötzlich  entstandener  Krankheiten.    Fttr  Laien.    Pest.  1863.). 

—  Dr.  Balogh  Tiham6r:  „Pärhuzam  a  homoeopathica  6s  allopathia 
közt".  Pest  1866.  (Dr.  Tihamer  v.  Balogh:  Parallele  zwischen  der  Homöo- 
pathie und  AUopathie.    Pest.   1865.) 

—  Dr.  Garay  Jdnos:  „£rtekezes  a  hom.  gyögy-es  gyögyszertanröl 
s  a  sisakviragrol".  Pest.  1863.  (Dr.  Johann  v.  Garay:  Abhandlung  ttber 
fie  hom.  Therapie  und  Pharmakologie,  nebst  einem  Anhang  über  Aconi- 
tum  Napellus.) 

—  Dr.  Bakody  Tivadar:  „A  tüdöhölyagesäk  hämja  feletti  vita'^ 
Pest  10,  nagyobbr^szt  szinezett  äbräval.  (Dr.  Theodor  v.  Bakody:  Der 
^eit  Aber  das  Epithel  der  Lungenbläschen.  Pest.  Mit  10,  grösstentheils 
illnminirten  Tafeln.)    Pathologisch-histologische  Arbeiten. 

—  Hasonszenvi  Eözlöny.  (Hom.  Presse.)  Redacteur  Dr.  Horner^ 
Dirigent  des  Spitals  in  Gyöngyös.  1864  und  1865. 
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—  Hasonszenvi  Lapok.  (Hom.  Blätter.)  Redacteore:  Dr.  A. 
Y.  Szontdgh  (1866  and  1867),  Dr.  Franz  Hausmann  (1867),  Dr. 
Argenti  (1868,  1869  und  1870,  von  Jänn.  bi8  Juli),  Dr.  Tiham^r 
V.  Balogh  (1870,  von  Aug.  bis  Dec.  und  1871),  Dr.  T.  v.  Bakod.v, 
gegenwärtig. 

—  9,£gy  nemorros  nizetei  a  homoeopathia  gyakorlati 
elönyei  s  az  orszägban  lehetö  elterjedöse  felett^'.  Pest  1869. 
(Die  Ajisichten  eines  Laien  über  die  praktischen  Yorztlge  der  Homöo- 
pathie und  deren  möglichste  Verbreitung  im  Lande.)  Diese  Brochnre  ist 
anonym  erschienen;  die  Fama  bezeichnet  den  Grafen  Pejacserich  als 
Verfasser. 

Ausserdem  sind  in  neuerer  Zeit  mehrere  Haus-  und  Thierärzte  aus 
der  deutschen  Sprache  übersetzt  worden. 


Da  der  ausserordentlich  günstige  Stand  der  Homöopathie  in  Ungarn 
hauptsächlich  den  erfolgreichen  Schritten  deren  Vertreter  bei  der  Regie- 
rung und  dem  Abgeordnetenhause  zu  danken  ist,  so  ist  es  von  grossem 
Interesse,  die  betr.  Schriftstücke  speciell  kennen  zu  lernen.  Es  folgen 
dieselben  deshalb  hier  in  wortgetreuer  Uebersetzung,  die  wir  der  Geftllig- 
keit  des  Herrn  Dr.  v.Bakody  verdanken.  Möchten  dieselben  auch  bei  uns 
Veranlassung  und  Vorbild  zu  ähnlichen  Erfolgen  geben. 

Die  Red. 

Gesuch    des  imgarischen  homöopathisohen  ärstlicheii  Vereins 

an  das  Abgeordnetenhaus. 

Sehr  geehrtes  Abgeordnetenhaus! 

Die  Homöopathie  hat  nicht  nur  in  den  Ländern  des  civilisirten 
Europa,  sondern  auch  in  den  übrigen  Theilen  unserer  Weltkugel  die 
vollste  Anerkennung  und  Gültigkeit  sich  erkämpft;  während  selbe  in  un- 
serm  Vaterlande  nur  als  eine  geduldete,  gar  kein  Recht  besitzende,  daher 
von  ihren  Gegnern  fortwährender  Verunglimpfung  ausgesetzte  Lehre,  nnx 
durch  die  warme  Unterstützung  einer  für  dieselbe  begeisterten  Clienten- 
schaar  sich  bis  heute  aufrecht  erhalten  konnte.  — 

Wir  schreiben  diese  Gleichgültigkeit,  einem  derartig  wichtigen  Ge- 
genstande gegenüber,  durchaus  nicht  dem  ungarischen  gesetzgebenden 
Körper,  sondern  vielmehr  den  stiefinütterlichen  Verhältnissen  zu. 

Mit  verdientem  Lobe  erwähnen  wir  die  Thätigkeit'des  ungarischen 
gesetzgebenden  Körpers  im  Jahre  1844,  als  die  Gegner  der  Homöopathie 
zur  Unterdrückung  dieser  Lehre  Alles  versuchten,  die  Landesabgeordneten 
von  diesem  unehrlichen  Gebahren  nicht  Notiz  nehmend,  das  vom  ungari- 
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sehen  homöopathischen  ärztlichen  Vereine,  dnrch  Vermittlang  des  lObl. 
Somogyer  Comitates  eingegebene,  mit  zahlreichen  Daten  versehene  6e* 
fittch  nicht  nnr  unterstützten,  sondern  anch  dasselbe  dem  hohen  Oberhaas 
wännstens  anzn^npfehlen  gerahten.  —  Das  Oberhaas  anterstutzte  ein- 
stimmig die  gate  Sache.  —  Die  aaf  diese  Weise  zor  Bestimmong  ge- 
langte Zoschrift,  davon  Abschrift  ans  den  Landtagsbüchem  wir  die  Ehre 
haben  hier  beizalegen,  vrorde  behafs  höchster  Sanction  Sr.  Majestät  nach 
Wien  gesendet.     Der  Tt)n  beiden  Hänsem  warm   empfohlene  Antrag 
wurde  von  Sr.  Majestät  zwar  nicht  zarttckgewies^en,  wir  erhielten  jedoch 
Nichts  mehr  als  pnres  Versprechen.  — 
Geehrtes  Haas! 

Seit  22  Jahren  warten  die  Jünger  der  Homöopathie  aof  die  Ver- 
irirklichong  des  hohen  EOnigl.  Versprechens,  aber  wir  sind  bis  hente 
Dodi  nicht  so  glücklich,  der  Verwirklichang  der  heissersehnten  Wünsche 
WS  erfreaen  zn  können,  and  solche  Hechte  besitzen  zn  dürfen,  welche 
OBS  eine  sichere  Stellung  gewähren,  dass  wir  dnrch  die  bei  jeder  gebildeten 
Nation  anerkannte  and  gewürdigte  Lehre  jeder  Klasse  der  leidenden 
Menschheit  nützlich  sein  könnten. 

Wie  aas  der  Gesellschaft  exilirt,  ausgeschlossen  aus  den  öffentlichen 
Aemtem,  ja  sogar  des  Rechtes  beraubt,  die  Resultate  ihrer  Foi*schungeQ 
nicht  nur  bei  einzelnen  Familien,  sondern  in  den  öffentlichen  Anstalten 
zur  vollsten  Gültigkeit  zu  bringen,  wie  sich  dies  bei  der  voijährigen 
€holera,  welche  so  viele  Opfer  forderte,  besonder  erwiesen  hat  Auch 
in  dieser  Zeit  mussten  die  Homöopathen  trotz  ihres  eigenen  Anerbietens 
leider  die  Erfahrung  machen,  dass  sie  auch  jetzt  auf  die  Behandlung  in 
privaten  Kreisen  beschränkt  wurden. 

Die  Verhältnisse  änderten  sich  bedeutend;  in  der  glänzenden  Epoche 
unseres    politischen   Lebens,    indem  wir   durch   die  Weisheit  unseres 
Königs  wieder  in  Besitz  unserer  verfassungsmässigen  Rechte  gelangten, 
wird  jetzt  die  fest  patriotische,  durch  das  Gesanmitvertrauen  der  Nation 
^terstützte  Regierung,   welche  das  gerechte  Verlangen  immer  zu  ge- 
währen sich  besti'ebt,  der  freien  Entwickelung  der  Wissenschaft  nicht  nur 
keine  Hindemisse  in  den  Weg  legen,  sondern  jeder  lebensfähigen  Lehre 
ein  freies  Feld  eröffnen,  auf  welchem  diese  sich  entwickeln  und  vervoll- 
kommnen kann.    Mit  sicherer  Hoffnung  glauben  wir  es,   dass  die  Ho- 
möopathie aus  ihren  bisherigen  Fesseln  befreit,  in  der  reinen  Atmosphäre 
bürgerlicher  Freiheit,  ungehindert  und  frei  zum  Wohle  der  Menschheit 
wirken  wird.  —  Bei  dieser  günstigen  Wendung  der  Verhältnisse  unter- 
breiten dem  hohen  Abgeordnetenhause  die  Mitglieder  des  ungarischen 
komöopathischen  ärztlichen  Vereines  ihre  ergebenste  Bitte:    dass  die  ge- 
rechten Forderungen,  welche  schon  im  Jahre  1844  von  beiden  Häusern 
warm  anempfohlen  wurden,  die  gesetzliche  Gültigkeit  erlangen  mögen.  — 

Iat«nutlooale  HomOopathisehe  Fresse.  13 
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Wir  erwarten  di«e  mit  desto  sicherem  Hoffianugen,  wul  nach  Ahlanf 
TOI  aO  Jahren  die  GesammtbUdniig  der  Nation  im  Bereiche  der  hoherea 
und  edlen  Zwecke  KhOne  Siege  sich  erfochten  nnd  die  Vorbebe  zur  Ho- 
iDfiopathie  solch  bedeutende  Fortschritte  machte,  dass  in  den  mästen 
Theilen  unseres  Vaterlandes  die  homöopathischen  Aerzte  eine  gesnchte 
Nothwokdigkdt  sind,  nnd  wegen  des  Mangels  Solcher  es  kaom  eine 
grossere  Familie  in  nnserm  Vaterlande  giebt,  welche  nicht  mit  hom5o- 
pathischen  Ufllümiitteln  versehen  wäre.  — 

Um  dieses  edle  Ziel  err^chen  zn  könnm,  ist  vor  Allem  die  Gleich- 
berechtigung der  nenen  mit  der  alten  Lehre  nothwendig.  Diese  glauben 
wir  nicht  allein  darin  zn  fassen,  dass  an  der  Universität  ein  Lehrinstitat 
tax  die  Homtopathie  errichtet  werde,  sondern  darin,  dass  im  allgemeinen 
bei  Besetzungen  der  Lehrsttthle  an  der  Universit&t,  wie  anch  bei  den 
Begienngs-  nnd  Comitatsämtem  nicht  das  die  Hauptfirage  sti,  wdcbem 
Heilverfahren  der  Betreffende  huldigt,  eondem  dass  Fachkenntnis!, 
knnst*  und  wissenschaftliche  Bildung  die  entscheidenden  Factoren  sein 
sollen. 

Und  dazu  fühlen  sich  die  homöopathischen  Aerzte  um  se  mehr  be- 
rechtigt, da  sie  die  medfcinischen  Lehrcnrse  nnd  die  dazu  gehörigen 
Hulfslehren  ebwiBO  absolvhien  nnd  überdies  den  Vorzug  haben,  dass 
selbe  in  die  Lehre  der  alten  Heilmethode  eingeweiht,  auch  oft  genug  die- 
selbe praktisch  ausgeflbt  haben.  Aus  diesen  Grflnden,  gemahnt  vom 
leuchtenden  Beispiele  der  im  hohen  Glänze  stehenden  Nationen,  da  die 
Oiganisation  des  Äerzt«-  und  Sanitätaweeens  bei  uns  an  der  Tagesordanas 
ist,  ftkhlen  sich  die  homöopathischen  Aerzte  für  berufen,  in  der  Organi- 
aatjon  dieser  Landesangelegenheiten  theilhaftig  sein  zu  können.  Von 
diesem  Gedchtspnnkte  ansg^angen,  erlaubt  sich  der  ungarische  homöo- 
pathische Srztliche  Verein  an  das  hohe  Abgeordnetenhaus  die  Bitte  za 
richten: 

Dass  die  Homöopathie  künftighin  sowohl  im  Ministerium,  als  anch 
überall  wo  von  Aerzte-  und  Sanit&tSEuigelegenhetten  die  Rede  ist,  geblth- 
rend  vertreten  sein  soll.  Und  nachdem  das  Maass  der  Wahrheit  nnd 
Gerechtigkeit  einer  jeden  Lehre  sich  auf  dem  grünen  Felde  dvr  Präzis 
erweitert,  bitten  wir  mit  tiefster  Ehrerbietigkeit  das  hohe  Ahgeordneten- 
hans,  dass  es  nebst  der  Lehrkanzel  für  homöopathische  Arzneimittellehre 
auch  die  Einrichtung  einer  homöopathischen  klinischen  Lehrkanzel  be- 
stimme; damit  m  diesen  beiden  Instituten  die  Jünger  der  Homöopathie 
sich  von  den  Vonügen  dieser  Schule  überzeugen  und  am  Krankenbette 
die  Behandlung  sich  aneignen  können.  — 

Endlich,  nachdem  es  zur  erfolgbringenden  Praxis  und  zur  beeondem 
Erleichterung  des  Kranken  unbedingt  nothwendig  ist,  dass  jeder  homöo- 
pathische Arzt  mit  eigenen  Heilmitteln  versehen  sei,   nm   in  besonders 
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« 

imgenden  Fällen  dem  Kranken  sogleich  die  nöthigen  Mittel  verabreichen 
zQ  kOnn^  nnd  nachdem  die  freie  Yerabfölgang  der  homöopathischen 
Heihnittel  schon  im  Jahre  1846  dnrch  die  hohe  Hofkanzlei  in  einer 
Verordnung  vom  6.  December  desselben  Jahres  gestattet  wnrde;  mOge 
das  sehr  geehrte  Abgeordnetenhans,  znr  Hintanhaltong  jeder  gegnerischen 
Bestrebnog  diese  Verordnung  der  hohen  Regierung  neuerdings  aussprechen 
und  gesetzlich  bekräftigen.  — 

Dies  ist  es,  was  wir  dem  sehr  geehrten  Ahgeordnetenhause  unter- 
breiteu  und  wofür  wir  die  gnädige  Unterstützung  bitten. 

Mit  grösster  Hochachtung 

die  ergebensten  Diener. 

(Folgen  die  Unterschriften.) 

Eingabe  des  homöopathisoli-ärsillohenVereineB  an  den  (Gemeinde* 

rath  der  Eönigliohen  Freiatadt  Peslt. 

« 

Löblicher  Gemeinderath ! 
Es  gereicht  zum  besondem  Verdienste  der  Stadt  Pest,  in  dem  St. 
Hochus-Spitale,  welches  weder  unter  dem  directen  Einflüsse  der  Regie» 
rmig,  noch  dem  der  Umversit&t  steht,  sondern  Eigenthum  der  Stadt  Pest 
ist,  den  Anforderungen  des  Zeitgeistes  entsprechend,  jedem  an  der  Uni» 
v^tät  gelehrten  Specialfache  seine  Räumlichkeiten  bereitwilligst  eröffnet 
imd  hierdurch  den  Forderungen  der  Wissenschaften  und  dem  Gemein- 
wohle entsprochen  haben.  Wir  können  nicht  genug  Lob  diesen  That- 
Sachen  zollen,  wodurch  Pest  den  an  der  höchsten  Bildungsstufe  stehenden 
Städten  sich  anreihte.  Während  den  Ruf  der  Stadt  Pest,  dieser  vorzüg- 
liehen  That  wegen,  das  schönste  Verdienstzeichen  schmückt,  erwartet  ein 
sdi6i^6r  Zweig  der  ärztlichen  Wissenschaft,  die 

Homöopathie, 
der  endlichen  wohlverdienten  Aufnahme  in  das  Krankenhaus.  Erstaunlich 
ist  diese  Lücke!  Die  Gerechtigkeitsliebe  des  Löbl.  Gemeinderathes  ken- 
neDd,  hoffen  wir  mit  Sicherheit,  dass  der  Löbl.  Rath  mit  der  grössten 
ZoTorkonunenheit  unsem  Antrag,  welcher  sich  darin  concentrirt:  „Dass 
die  zu  errichtende  Filial-Abtheilung  dem  homöopathischen  Heilverfahren 
Qbergeben  werde,  damit  die  homöopathischen  Aerzte  dort  selbstständig  und 
von  jedem  hindernden  Einflüsse  befreit  zum  Nutzen  der  Wissenschaft  und 
der  Menschheit  wirken  können,*'  acceptiren  wird.  — 

Die  Homöopathie  ist  wie  in  der  ganzen  gebildeten  Welt,  so  auch  in 
vsmrm  Vaterlande,  als  eine  den  rationellen  Anforderungen  entsprechende 
Lehre,  hochgeachtet,  und  wir  würden  uns  des  Anachronismus  beschuldi- 
gen, wenn  wir  ihre  wissenschaftliche  Berechtigung  hier  auch  nur  mit 
emem  einzigen  Woite  erörtern  wollten. 

Sowohl  in  den  niedem,  als  in  den  hohem  Klassen  besitzt  sie  die 
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höchste  Anerkennung;  wir  müssen  uns  nur  wundem,  dass  trotz  dieser 
allgemeinen  Anerkennung  wir  noch  immer  als  Bittende  erscheinen  müs- 
sen, obwohl  Wissenschaft,  Humanität  und  Gemeinökonomie  jeden  einzel- 
nen dahin  drängen,  diesem  unvergleichlich  wohlthätigen  und  an  Erfolg 
reichen  Heilverfahren  überall,  wo  es  nur  möglich  ist,  Platz  zu  schaffen, 
von  wo  ihre  segensreichen  Wirkungen  ausgehen  können.  — 

Im  Namen  des  ungarischen  homöopathischen  Vereins  haben  wir  die 
Ehre,  diesen  Antrag  dem  Löbl.  Gemeinderathe  zu  überreichen,  indem  wir 
den  Löbl.  Rath  zugleich  bitten,  nach  unterzogener  reiflicher  Berathang, 
amtlich  dahin  zu  wirken,  dass  unser  Wunsch  je  früher  in  Erfüllung  gehe.— 

Indem  wir  unsere  Dienste  anbieten,  setzen  wir  bedeutende  Geld- 
erspamisse  in  Aussicht,  insofern,  als  auf  der  betreffenden  Abtheilung  die 
Heilmittel  vom  Arzte  verabreicht  werden,  deren  Preis  nicht  in  Anrech- 
nung gebracht  werden  kann. 

Ausserdem  ist  die  Behandlungszeit  bei  diesem  Heilverfahren  eine 
viel  kürzere,  als  bei  allen  übrigen,  wodurch  wieder  eine  bedeutende  £r- 
spamiss  erzielt  wird.  Die  persönliche  Freiheit  erfordert  es,  dass  der 
£ranke  seiner  Ueberzeugung  gemäss  sich  behandeln  lassen  könne.  Den 
Kranken  ärmeren  Standes,  die  in  den  Krankenhäusern  Hilfe  suchen 
mussten,  ist  dieses  Recht  versagt,  weil  sie  ungefragt,  ob  einverstanden 
oder  nicht,  sich  jenem  Heilverfahren  ergeben  müssen,  an  welches  sie,  ihrer 
Ueberzeugung  nach,  die  wenigste  Hoffnung  knüpfen.  Es  ist  aber  auch 
schon  Zeit,  dass  man  sich  bei  uns  in  einer  öffentlichen  Heilanstalt  über- 
zeuge, inwiefern  die  Homöopathie  nützlich  ist.  — 

Wir  verlangen  in  unserm  Gesuche  keine  vereinzelt  bestehende  Sache. 
Abgesehen  von  andern  Grossstädten,  welche  seit  langer  Zeit  ähnliche 
Institute  besitzen,  weisen  wir  nur  darauf  hin,  dass  in  Wien  das  homöo- 
pathische Heilverfahren  in  den  öffentlichen  Anstalten  seit  Jahrzehnten 
geübt  wird  und  seine  Resultate  in  wissenschaftlicher  und  humanitärer,  als 
Auch  in  ökonomischer  Beziehung  stolz  verkündet 

Unsere  Eingabe  der  Unterstützung  des  Löbl.  Rathes  anempfehlend, 
bitten  wir  zugleich,  bezüglich  der  Thunlichkeiten  mit  dem  ungarischen 
homöopathisch-ärztlichen  Yereine  in  Verbindung  zu  treten. 
Mit  Hochachtung,  des  Löbl.  Gemeinderaths  ergebenste  Diener. 

Pest,  am  4.  Jänner  1869.  (Folgen  die  Unterschriften.) 

Gesuoh  des  ungarisohen  homöopathisohen  Vereines,  die  an  der 
Königlichen  Universität  zu  errichtende  Lehrkanzel  für  Arznei- 
mittellehre und  Therapie  für  Homöopathie  betreffend. 

Sehr  geehrtes  Abgeordnetenhaus! 

Den  sehr  geehrten  Beschluss  des  hohen  Abgeordnetenhauses:  an  der 
Pester  Universität  eine  homöopathische  Lehrkanzel  f^  Arzneimittellehre 


—     197     — 

und  Therapie  ffir  die  Homöopathie  zu  errichten,  hat  der  i^igarische  ho- 
möopathische Yerein  mit  unauslöschlichem  Danke  vernommen.  Man  kann 
ohne  Uebertreibnng  sagen,  dass  die  von  vielen  ftlr  ntltzlich  anerkannte 
Lehre,  die  von  den  übrigen  noch  missverstandene  Sache  der  Homöopathie, 
die  zum  Wohle  derselben  sich  aufopfernden  Sachverständigen,  in  Ungarn 
sowohl,  wie  in  der  ganzen  gebildeten  Welt,  hierin  die  grösste  moralische 
Genagthunng  erhalten  haben.  Tom  praktischen  Standponcte  jedoch  bleibt 
dem  Vereine  noch  immer  ein  begrtlndetes  Fürchten,  denn  nach  dem  sehr 
geehrten  Beschlnsse  ist  die  homöopathische  Klinik  erst  „mit  der  Zeit" 
m  errichten,  obwohl  wissenschaftlich  bewiesen  ist,  dass  die  Klinik  den 
unentbehrlichsten  Theil  der  Lehrkanzel  ftür  Arzneimittellehre  bildet.  — 

Dieser  entscheidende  Beweggrund  zwang  den  homöopathischen  ärzt- 
lichen Verein,  als  eine  in  diesem  Jahre  allein  bestehende  sachverständige 
Körperschaft,  dem  hohen  Oberhause  eine  auf  das  oben  erwähnte  Be- 
farditen  sich  beziehende  Petition  einzureichen  —  in  der  Voraussetzung: 
am  die  berührte  Frage  bei  der  Verhandlung  des  Budgets  berathen  wird, 
nnd  dass  durch  die  Vermittlung  des  Oberhauses  dem  Abgeordnetenhause 
die  Gelegenheit  gegeben  wird,  den  früher  gefassten  Beschluss  auszubes- 
sern. —  In  einem  sehr  geehrten  Beschlüsse  des  Oberhauses  wurde  unsere 
Bitte  nicht  nur  gewährt,  sondern  es  wurden  auch  die  unbedingt  noth- 
wendigen  Hülfsmittel  und  Institutionen  anempfehlend  hervorgehoben.  — 

Diesem  zufolge  unterbreitet  der  ungarische  homöopathische  Verein 
mit  grOsster  Zuversicht  und  Offenheit  dem  hohen  Abgeordnetenhause 
folgende  zwei  Bitten: 

Das  hohe  Haus  möge  vor  Allem  seine  Aufmerksamkeit  auf  die  Mo- 
tive der  dem  Oberhause  vorgelegten  Petition  lenken,  vorzüglich  aber 
darauf,  dass  die  Homöopathie,  im  engem  Sinne,  eine  praktische  Richtung 
hat,  und  ihrem  Namen  entsprechend,  die  Heilung  der  natürlichen  Krank- 
heiten mit  solchen  Heilmitteln  bedeutet,  welche  am  gesunden  Organismus 
gleiche  Krankheiten  hervorzubringen  im  Stande  sind,  weshalb  auch  die 
Homöopathie  fortwährende  Vergleichungen  erfordert  und  nur  dann  mit 
Erfolg  gelehrt  werden  kann,  wenn  die  natürlichen,  mit  den  an  Thieren 
künstlich  erzeugten  Krankheiten  als  Grundlage  angenommen  werden.  — 
Der  homöopathische  Verein  giebt  sich  aus  oben  genannten  Gründen  der 
sichem  Hoffnung  hin,  dass  das  hohe  Abgeordnetenhaus  mit  der  Errichtung 
der  Lehrkanzel  für  Arzneimittellehre  gleichzeitig  die  Errichtung  einer 
künischen  Lehrkanzel  anzuordnen  geruhen  wird.  — 

Auf  dieses  Verlangen  legt  der  homöopathische  Verein  ein 
solches  Gewicht,  dass  er  eher  bereit  ist,  die  Erfüllung  seiner  heissersehn- 
t(n  Wünsche  noch  auf  ein  Jahr  hinausgeschoben  zu  sehen,  als  dass  die  Lehr- 
kanzel ffir  Arzneimittellehre  ohne  die  klinische  Lehrkanzel  errichtet  würde. 

Nicht  weniger  wichtig  ist  die  zweite  Bitte  des  ungarischen  homöo- 
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pathischen  Vereins,  welche  sich  auf  die  vom  Oberhaase  schon  bespro- 
chenen praktischen  Institutionen  bezieht;  es  lässt  sich  wohl  nicht  leugnen, 
dass  Homöopathen  wie  auch  Allopathen  als  Basis  ihrer  Wissenschaft 
die  Naturwissenschaften  gleich  ijme  haben  müssen  und  dennoch  ist  die 
eigentliche  Heillehre  (Pharmakodynamik  und  Therapie)  der  beiden  Heil- 
verfahren von  einander  wesentlich  verschieden. ' —  Es  ist  daher  unmög- 
lich, dass  in  wissenschaftlichen  Fragen  sowohl,  wie  auch  im  praktischen 
Vorgehen,  die  Factoren  der  Gregenpartei  als  massgebend  betrachtet  wer- 
den könnten.  —  Die  Errichtung  einer  Lehrkanzel  fOr  Arzneimittellehre 
und  Klinik,  die  Ernennung  der  Professoren  und  Hfllfspersonen  bieten 
durchaus  noch  keine  Garantie  dafür,  dass  diesem  Zwecke  entsprochen 
wird,  wenn  bezüglich  der  Homöopathie  unbewanderte  und  mit  dieser 
geradezu  in  Widerspruch  stehende  ärztliche  Gapacitäten,  und  nicht  die 
hiezu  allein  berechtigten  Sachverständigen  vernommen  werden. 

Ebenso  unmöglich  ist  es,  dass  die  an  den  homöopathischen  Insti- 
tuten Unterricht  nehmenden  Candidaten  das  zweite  zu  bestehende  Bigo- 
rosum,  vor  andern,  und  nicht  bei  den  in  diesem  Fache  eingeweihten  par- 
teilosen Prttlem  machen  oder  dass  über  die  ärztliche  Befähigung  derselben 
andere  und  nicht  die  mit  dieser  Heiilehre  vollkommen  vertrauten  Sach- 
kenner das  gebührende  Zeugniss  ausstellen  sollen. 

Der  homöopathische  ärztliche  Verein  befOrchtet  daher  mit  Becht, 
dass  alle  diese  praktischen  Fragen,  ohne  Hinzuthun  der  weisen  Gesetz- 
gebung, auf  Kosten  der  Homöopathie,  welche  noch  jetzt  in  der  Minorität 
ist,  geordnet  werden,  wodurch  Beibungen  und  (Konfusionen  enstehen  und 
für  das  praktische  Leben  das  unausführbar  gemacht  ist,  was  theoretisch 
im  Interesse  der  Wissenschaft  und  der  Gerechtigkeit  anerkannt  wurde. 
Durch  die  Weisheit  und  Gerechtigkeitsliebe  des  hohen  Hauses  ermuntert 
und  überdies  gestützt  auf  den  im  Jahre  1844gefasstenLandtagsbeschlass, 
welcher  in  einer  Zuschrift  an  Se.  Majestät  die  gesetzliche  Anerkennung 
der  Homöopathie  urgirte;  bezweifelt  der  obbenannte  Verein  nicht,  dass 
das  hohe  Haus  die  zweite  Bitte,  den  praktischen  Theil  der  Homöopathie 
und  die  hierauf  bezüglichen  unentbehrlichen  gesetzlichen  Fordemngen 
betreffend,  der  Berathung  unterziehen  wird.  Welches  wir  der  Gnade  des 
hohen  Hauses  zu  empfehlen  die  Ehre  haben. 

Mit  Hochachtung  des  hohen  Abgeordnetenhauses      Ergebenste  Diener. 

Pest  im  Monate  Mai  1870.  (Folgen  die  Unterschriften.) 

Gesuch  des  ungarisohen  bomöopathisoh-ärztliolien  Vereins,  mit 
der  ergebensten  Bitte,  die  beigeschlossenen  Gesetzentwürfe 
dem   mit  der  Beorganisation    der  Universität  betrauten  Aus- 

schiisse  zu  übergeben. 
Auf  Grundlage  des  von  uns  am  10.  d.  Mts.  dem  hohen  Hause  unter- 
breiteten Gesuches   haben  wir  die  Ehre  dem  hohen  Hause  zwei  Gesetz- 
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«Qtwilrfe  aazmnt  Motiviningen  derselben — mit  4  Beilagen,  sab  1,  2,  8,  4 
—  Torznlegen;  von  welchen  der  eine  den  Unterricht  der  Homöopathie  ander 
Uniyenität,  der  zweite  die  Ansflbong  der  homöopathischen  Praxis  bespricht 

Mit  tieüster  Ehrerbietigkeit  ersuchen  wir  das  hohe  Abgeord- 
netenhaus, dieses  Gesuch  mit  den  beigeschlossenen  Gesetzentwürfen  und 
MotiTen  wegen  Begutachtung  dem  Reorganisationsausschusse  der  Uni- 
Tersitftt  zu  übergeben.  — 

Pest,  am  17.  Juni  1870.  * 

Des  hohen  Abgeordnetenhauses  Ergebene  Diener 

(Folgen  die  Unterschriften.) 

Oesetientwurf  über  den  TJnterriolit   der  Homöopathie  an  der 

Fester  Universität. 

$.1.  An  der  EönigL  Universität  werden,  vom  Schutjahre  1871  an, 
^eichzeitig  errichtet: 

a)  Eine  Lehrkanzel  für  die  homöopathische  Arzneimittellehre,  d.  h. 
ein  Experimental-Institut  für  den  Unterricht  der  homöopathischen  Arznei- 
mittellehre. 

b)  Eine  Lehrkanzel  für  homöopathische  Klinik,  d.  h.  für  die  homöo- 
pathische Heillehre. 

§.  2.  An  jeder  der  beiden  Lehrkanzeln  wird  ein  ordentlicher  Pro- 
fessor ernannt  und  je  noch  ein  oder  mehrere  Assistenten  angestellt 

{.  8.  Die  homöopathische  Klinik  wird  vorläufig  mit  15  Betten  für 
Männer  und  ebensoviele  Betten  für  Frauen  eingerichtet 

§.  4.  Für  die  homöopathischen  Vorlesungen  ist  das  gesetzliche 
^holgeld  zu  entrichten. 

§.  5.  Die  homöopathischen  Vorlesungen  werden  als  gesetzliche  Stun- 
den eingerechnet  — 

§.  6.  Die  Hüllsmittel  des  Experimentalinstitutes  können  von  den 
Hörern  für  ein  mit  dem  Schulgelde  gleichzeitig  zu  entrichtendes  Honorar 
frei  benützt  werden.  — 

§.  7.  Die  Hörer  der  Homöopathie  werden  wegen  Erlangen  des 
Doctorgrades  zu  den  Rigorosen  nur  dann  zugelassen,  wenn  sie  die 
Vorlesungen  aus  der  Homöopathie  bei  den  betreffenden  Professoren  min- 
destens durch  vier  Semester  gehört  und  ein  Jahr  hindurch  im  Experimen- 
tftlinstitute  gearbeitet  haben.  — 

§.  8.  Behufs  Erlangen  des  Doctorgrades  der  Homöopathie  sind 
^e  Candidaten  verpflichtet,  das  erste  med.  Rigorosum  in  denselben 
Gegenständen,  wie  die  übrigen  Hörer  der  Medicin  abzulegen;  bei  dem 
zweiten  med.  Rigorosum  haben  sie  anstatt  der  allopathischen  Arzneimit- 
tellehre und  Therapie,  oder  auch  neben  diesen,  sich  einer  strengen  Prü- 
^  aus  der  homöopathischen  Arzneimittellehre  und  Therapie  bei  den 
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V 

betreffenden  Professoren  ZU  unterziehen.  In  dem  Diplome  muss  angegeben- 
sein,  ob  der  Betreffende  znr  Ausübung  der  homöopathischen  oder  allo^ 
pathischen,  oder  der  homöopathischen  und  allopathischen  Praxis  befähigt 
ist.  — 

§.  9.  Wenn  ein  Med.  Doctor,  der  nach  dem  Jahre  1873  promoirirt 
wurde  und  bereits  4  Jahre  hindurch  die  ärztliche  Praxis  ausübt,  das 
Recht  zur  Ausübung  des  homöopathischen  Hülfsverfahrens  erlangen  will», 
so  ist  er  verpflichtet,  in  den  homöopathischen  Lehrgegenständen,  bei  deft 
betreffenden  Professoren,  einer  strengen  Prüfung  sich  zu  unterziehen. 
Nach  flberstandener  Prüfung,  mit  gutem  Erfolge,  wird  hierüber  ein  Zeug— 
niss  ausgestellt,  wodurch  die  Berechtigung  zur  Ausübung  der  homöopa-* 
thischen  Praxis  ertheilt  ist  — 

§.  10.    Alle  mit  diesem  Gesetze  nicht  übereinstimmenden  Verord- 
nungen und  Gesetze  treten  hiemit  ausser  Kraft 

§.  11.  Mit  der  Vollziehung  dieses  Gesetzes  wird  der  Minister 
des  Unterrichts  betraut 

Oesetsentwurf  über  die  Ausübung  der  bomöopathisohen  Praxis. 

§.  1.  Die  homöopathischen  Aerzte  sind  in  allen  Staatsangelegen- 
heiten den  allopathischen  Aerzten  gleichgestellt  — 

§.  2.  Die  homöopathischen  Aerzte  können  zu  jeder  Landes-  oder 
Municipal-hygieinischen  Anstalt  ernannt  werden. 

§.  3.  Die  Regierung  sorgt  dafür,  dass  in  dem  Landes-Sanitätsrathe 
die  Homöopathie  durch  Berufung  einer  verhältnissmässigen  Zahl  homöo» 
pathischer  Aerzte  vertreten  sein  soll.  — 

§.  4.  In  jeder  Landes-Sanitätscorporation,  sowie  in  einem  jeden 
Ausschusse,  werden  eine  verhältnissmässige  Anzahl  homöopathischer 
Aerzte  ernannt,  oder  von  der  Regierung  berufen.  — 

§.  5.  Der  hygieinische  Wirkungskreis  der  Ober-  und  Municipalärzte 
bleibt  durch  die  Gleichberechtigung  beider  Heilverfahren  unverändert  — 
Der  Wirkungskreis  der  practischen  Aerzte  erleidet  insoweit  eine  Ver- 
änderung, als  das  Recht  der  Aufsicht  über  die  Krankenhäuser  und  Apo- 
theken auf  die  nach  demselben  Heilverfahren  gehandhabten  Kranken- 
häuser und  Apotheken  sich  erstreckt  — 

§.  6.  Die  Ausweise  sind  ohne  Unterschied  aus  allen  Krankenhäusern 
demPhysikus  einzusenden;  und  die  eigentliche  ärztliche  Aufsicht  ist  nach 
der  Beschaffenheit  der  Krankenhäuser  und  Apotheken  homöopathischen 
oder  allopathischen  Aerzten  anvertraut  — 

§.  7.  Der  Landes-Oberarzt  hat  seine  Verfügungen,  den  von  seinem 
Heilverfahren  abweichenden  Aerzten,  gegenüber,  so  auch  über  deren 
Krankenhäuser  und  Apotheken  immer  mit  dem  Einverstandensein  der 
betreffenden  sachverständigen  ärztlichen  Körperschaft  zu  vollführen. 
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J.  8.  In  aDen  sachlichen  Angelegenheiten  der  Homöopathie,  der 
homöopathischen  Aerzte,  im  Unterricht  der  HomGopathie,  in  den  homöo- 
pathischen Erankenh&Hsern  nnd  Apotheken,  entscheidet  der  ungarische 
kmöopathisch-ärztliche  Landesverein. 

§.  9.  Wenn  ein  homöopathischer  Arzt  in  der  Ausübung  seines  Heil- 
Terfahrens  sich  einer  verbrecherischen  That  schuldig  macht,  fällt  das 
Recht  der  sachlichen  Begutachtung  dem  ungarischen  homöopathisch-ärzt-* 
liehen  Vereine  zu  —  und  zwar 

§.  10.  Bis  vom  Ministerium  der  innem  Angelegenheiten,  in  der  Sa- 
nitätsabtheilung,  ein  Referent  der  Homöopathie  durch  Se.  Majestät,  mit 
G^eozeichnung  des  Ministers,  ernannt  wird.  — 

§.11.  Zur  praktischen  Ausübung  des  homöopathischen  Heilver- 
fahrens im  Gebiete  der  ungarischen  Krone  ist  jeder  Doctor  medicinae 
berechtigt,  der  bis  Ende  des  Jahres  1873  diplomirt  wurde,  und  sonst 
auch  das  Recht  der  Ausübung  der  ärztlichen  Praxis  besitzt.  Nach  dieser 
Zeit  ist  nur  jener  Arzt  hiezu  berechtigt,  der  ein  Diplom  der  Homöopathie 
erhalten  oder  nachträglich  an  der  Eönigl.  ungarischen  Universität  über 
homöopathische  Gegenstände,  bei  den  betreffende  Professoren,  die 
Prüfimg  mit  gutem  Erfolge  gemacht  hat.  — 

§.  12.  Zur  Controle  der  im  Eönigl.  Gebiete  prakticirenden 
homöopathischen  Aerzte  führt  der  Referent  für  Homöopathie  im  Mi- 
nisterium des  Innem  ein  Yerzeichniss  der  homöopathischen  Aerzte,  in 
welches  jeder  bis  Ende  des  Jahres  1873  promovirte  Arzt  das  Recht  hat 
sich  eintragen  zu  lassen.  Die  nach  genannter  Zeit  promovirten  Aerzte 
ki^niien  nur  gegen  Vorweisung  des  Diplomes  der  Homöopathie  oder  des 
Zeugnisses  über  die  mit  gutem  Erfolge  überstandene  Prilfung  aus  der 
Homöopathie,  in  dieses  Yerzeichniss  angenommen  werden.  —  Durch 
diese  Eintragung  ist  das  Recht  zur  Ausübung  der  homöopathischen  Praxis 
ertheat. 

§.  13.  Es  ist  Pflicht  des  amtlich  homöopathischen  Ausschusses, 
halbjährlich  wenigstens  einmal  unerwartet  die  homöopathischen  Apothe- 
ken zu  prüfen  und  etwaige  Vergehen  oder  Fehler  dem  Ministerium  für 
ittoere  Angelegenheiten  anzuzeigen. 

§.  14.  Die  homöopathischen  Pharmaceuten  sind  verpflichtet, 
diejenigen  Heilmittel,  deren  Echtheit  oder  richtige  Zubereitung  chemisch 
oder  mikroskopisch  nicht  bestimmbar  ist,  unter  Gegenaufsicht  des  amt- 
lichen homöopathischen  Ausschusses,  immer  in  grösseren  Quantitäten  zu 
bereiten.  — 

§.  16.  Die  homöopathischen  Aerzte  sind  nur  die  Urstoffe  und  Ur- 
lösnngen  aus  den  Apotheken  holen  zu  lassen  oder  anzuordnen  verpflichtet; 
sie  können  aber  die  Heilmittel  in  Lösungen  oder  Verreibungen  dem 
Kranken  unentgeltlich  selbst  verabreichen. 
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§.16.  In  dem  zu  erbauenden  Landes-Krankenhaose  ist  ein  fOr  sich 
allein  bestehendes  homöopathisches  Spital  zu  errichten. 

§.  17.  Alle  mit  diesem  Gesetze  nicht  vereinbarten  Verordnangen 
nnd  Gesetze  treten  hiemit  ausser  Kraft.  — 

§.  18.  Mit  der  Durchführung  dieses  Gesetzes  ist  der  Minister  ftr 
innere  Angelegenheiten  betraut  — 

SepaMktvotum,  betreftond  die  sukünftige  gesetBliohe  Stellung 
der  Homöopathie  an  der  Universitftt  gegen  das  bezügliche  Vo- 
tum des  Landes-Sanitätsrathes. 

Eure  Excellenz,  Herr  Minister! 

Gefertigter,  im  Landes-Sanitätsrathe  der  einzige  homöopathische 
Arzt,  sieht  sich  veranlasst,  nicht  bloss  als  Mitglied,  sondern  zugleich  als 
Vertreter  aller  im  Gebiete  der  ungarischen  Krone  prakticirenden  Aerzte 
der  Homöopathie,  gegen  das  Votum  des  Landes-Sanitätsrathes,  die  Poncte 
des  vom  ungarischen  homöopathischen  Vereine  der  Begierung  und  dem 
Landtage  eingereichten  Gesuches  betreffend,  folgendes  Separatvotum  zu 
überreichen.  — 

Indem  die  grosse  Majorität  des  aus  allopathischen  Aerzten  bestehen« 
den  Sanitätsrathes  den  wissenschaftlichen  Charakter  der  Homöopathie 
einfach  leugnet  und  verwirft,  beweist  sie  hierdurch,  wie  ich  dies  in  der 
Folge  zu  erörtern  die  Ehre  haben  werde,  dass  ihr  der  Inhalt  des  Systems 
der  Homöopathie  nicht  bekannt,  und  wenn  ja,  was  auf  Grund  ihres  Vo- 
tums geradehin  bezweifelt  werden  muss,  sie  denselben  nicht  auffasste  und 
nicht  verstand.  — 

Wenn  sie  uns  Homöopathen  von  ihrem  Kreise  ausschliesst  und 
uns  in  ihrer  bedauemswerthen  Selbstüberschätzung  in  die  wüste  Menge 
der  Blender  und  Geblendeten  einreiht,  drückte  sie  sich  durch  dieses  Ver- 
fahren den  Stempel  der  Unfähigkeit,  ein  wissenschaftliches  Urtheil  abzu- 
geben, selbst  auf;  andererseits  zeigt  sie  selbst  ganz  deutlich  hin,  .wer  in 
der  Homöopathie  die  alleinigen  Sachverständigen  sind  und  an  wen  sich 
die  Begierung  und  der  Landtag  wegen  Aufklärung  und  Begutachtung  zu 
wenden  hat  —  Der  Landes  -  Sanitätsrath  beraubte  sich  diesem  zu 
Folge,  wahrscheinlich  ohne  es  zu  wollen,  aber  dennoch  sicher,  eines  jeden 
Bechtes,  an  den  weitern  Beurtheilungen  aller  jener  Fragen,  in  welchon 
durch  den  voijährigen  Landtag  die  Initiative  der  hohen  Begierung  anver- 
traut wurden,  femer  bei  den  Berathungen  der  Gesetzentwürfe  über  die 
Stellung  und  Verhältnisse  der  homöopathischen  Aerzte  zum  Staate  und 
über  die  mit  der  homöopathischen  Lehrkanzel  für  Arzneimittellehre 
gleichzeitig  7u  errichtende  homöopathische  klinische  Lehrkanzel,  theil- 
nehmen  zu  können.  — 
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Um  nicht  unnütz  Zeit  zu  yerUerent  und  die  Geduld  der  hohen  Regie- 
nmg  schonend,  lassen  wir  uns  nicht  ein  in  die  Widerlegung  der  einzelnen 
Poncte  jenes  in  jeder  Beziehung  unbegründeten  Votums,  sondern  Indern^ 
wir  gegen  jene  unbegründeten  ja  verleumdenden  Behauptungen  energisch 
protestiren,  —  bin  ich  so  frei  jene  Puncto  hervorzuheben 
welche  der  ungarisch  homöopathisch  ärztliche  Verein,  durch 
mich,  als  den  einzigen  amtlichen  Vertreter  der  Homöopathie  im  Landes- 
S«iiitat»*Bathe,  auÜEUStellen  ftbr  nothwendig  erachtete,  und  zwar: 

Die  Basis  und  den  Grundstein  des  homöopathischen  Systems  bilden 
allttB  and  ausschliesslich  die  krankmachenden  Stoffe,  bestehend  in  den 
auf  methodischem  Wege  geprüftenWirkungen  derselben;  sowie  der  Grundsatz, 
dass,  von  dieser  streng  naturwissenschaftlichen  Basis  ausgegangen,  diese 
Stoffe  in  den  betreffenden  natürlichen  Krankheiten,  nach  dem  Principe  der 
Aehnlidikeit  angewendet  werden,  und  dass  jeder  Homöopath  als  ein  hoch- 
stehendes Axiom  jene  Gerechtigkeit  ehre,  demzufolge  jeder,  der  Allopath 
sowohl,  wie  der  Homöopath,  der  eine  Vervollkommnung  in  der  ärztlichen 
Wissenschaft  erreichen  will,  unbedingt  angewiesen  sei,  jeden  Zweig  der 
intlichen  Wissenschaft  genau  zu  studiren  und  sich  anzueignen.  — 

Um  dieses  Ziri  zu  erreichen,  ist  es  unentbehrlich,  dass  an  der  medi- 
dniBchen  Facnltät,  nebst  den  jetzt  gelehrten  Lehrgegenständen,  die  homöo- 
pathische Arzneimittellehre  und  Therapie  als  ordentliche  Gegenstände  vor- 
getragen werden,  da  diese  Lehren  als  Grundsteine  der  Gesammtheil- 
lehre  wesentlich  abweichen  von  den  allopathischen  Gegenständen  selben 
Faches.  —  Besonders  in  folgenden: 

a)  Die  homöopathische  Arzneimittellehre  erfordert  die  Prüfung  der 
krankmachenden  Stoffe  am  gesunden  Organismus  auf  rein  naturwissenschaft- 
licher Basis,  —  welcher  Weg  zuerst  von  Hahnemanu  eingeschlagen,  und 
vonseinenSchülem  fortgesetzt  wird, — und  bespricht  die  naturwissenschaftlich 
und  individuell  charakterisirenden  Bigenschaften  der  am  gesunden  Orga- 
nismus erprobten  Arzneimittel. 

b)  Die  Heillehre  (Therapie)  lehrt  die  Heilung  der  Krankheiten  durch 
solche  am  gesunden  Organismus  geprüfte  krankmachende  Stoffe,  welche 
hezfl(^ch  ihrer  Qualität  in  der  zu  heilenden  Krankheit,  im  naturwissen- 
schaftlichen Sinne  analog,  d.  h.  specifisch  wirken.  Diese  Lehrgegenstände 
Strien  in  solch  engem  Zusammenhange,  dass  der  eine  ohne  den  andern 
kein  wissenschaftlich  Ganzes  bilden  kann;  besonders  aber  nimmt  jener 
Theil,  welcher  die  systematische  Prüfung  der  krankmachenden  Stoffe  und 
&  Resultate  dieser  Prüfungen  behandelt,  eine  so  ausgezeichnete  Stelle 
eis,  dass  man  nur  durch  die  Aneignung  dieser  Kenntnisse  das  Princip 
des  homöopathischen  Heilverfahrens  verstehen  und  aufzufassen  im  Stande  ist. 

Die  künftige  ärztliche  Generation  kann  also  nur  dann  zu  vollkomme- 
nen Aerzten  in  jeder  Beziehung  erzogen  werden,  wenn  an  der  Universität 
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Experimentalinstitate  für  Arzneimittellehre  der  Homöopathie  errichtet 
werden ,  und  ihr  zur  Pflicht  gemacht  mrd ,  diese  wissenschaftliche  Lehre 
und  ihre  Resnitate  sich  anzueignen.  — 

Ist  ein  Medianer  in  diesem  Gegenstande  gehörig  bewandert,  dann 
ist  der  Uebergang  zum  folgenden  Lehrgegenstande  —  der  Heilmittellehre 

—  ein  leichter. 

und  wenn  der  Gandidat  auch  diesen  Gegenstand  beendet  hat,  dann 
wird  er  dnrch  den  Vergleich  der  beiden  Wissenschaften  zur  Einsicht  ge- 
langen, dass  bei  natfirlichen  Krankheiten  im  Falle  der  Heilung  das  ent- 
sprechende  Heilmittel  nur  jene  krankmachende  Substanz  sein  kann,  welche 
eine  der  natfirlichen  analog  kflnstliche  Krankheit  am  gesunden  Organis- 
mus zu  erzeugen  im  Stande  ist. 

Nachdem  er  sich  im  Experimental-Institute  die  Kenntniss  Aber  die 
Wirkung  der  Arzneimittel,  die  Unterscheidung  und  Yergleichungen  der- 
selben, angeeignet  hat,  kann  der  Gandidat  genflgend  vorbereitet,  die 
Räume  der  homöopathischen  Klinik  betreten. 

Auf  dieses  Experimental-Institut  für  Arzneimittellehre  legen  wir  auch 
deshalb  ein  so  grosses  Gewicht,  weil,  während  an  der  Universität  alle 
übrigen  medicinischen  Gegenstände  nach  möglichst  rein  naturwissenschaft' 
liehen  Grundsätzen  gelehrt  werden,  gerade  die  Arzneimittellehre  nach  den 
jetzigen  allopathischen  Begriffen  auf  falscher  Fährte  ist  und  nur  diejenigen 
Versuche  aus  der  Arzneimittellehre,  welche  nach  den  von  Hahnemann 
anfgestellten  Principien,  nach  den  Gesetzen  der  Naturwissenschaften  ge- 
macht werden,  den  Bedingungen  des  exact  naturwissenschaftlichen  Ver- 
fahrens entsprechen. 

In  dem  bisher  Gesagten  ist  die  Bedeutung  und  die  Natur,  welche 
das  Experimental-Institut,  seiner  Beschaffenheit  gemäss,  an  der  in  diesem 
Sinne  zu  reformirenden  Pester  Universität  haben  wird,  deutlich  angegeben. 

Die  Nation  und  die  Regierung  werden  sich  nicht  geringe  Verdienste 
vor  der  ganzen  gebildeten  Welt  erwerben,  wenn  in  dem  die  Reform  der 
Universität  behandelnden  Gesetzartikel  ausgesprochen  wird: 

Dass  an  der  Pester  Universität  ein  mit  der  homöopathischen  Lehr- 
kanzel für  Arzneimittellehre  in  Verbindung  stehendes  Expwimental-Institnt 
zn  errichten  ist,  in  welchem  sämmtliche  krankmachende  Stoffe  systematisch, 
nach  rein  naturwissenschaftlicher  Methode  geprüft,  und  somit  ein  Institut 
errichtet  wird  für  die  Erzeugung  künstlicher  Krankheiten. 

Der  wissenschaftliche  Werth  und  die  praktische  Wichtigkeit  solcher 
Untersuchungen  erkannten  schon  mehrere  geniale  Aerzte  und  Professoren. — 
Wir  erwähnen  hier  Glaude  Bemard  von  Paris,  der  Prüfer  des  Pfeilgiftes 

—  und  Dubois  Raymond,  der  die  Wirkung  der  Metalle  und  Metalloide 
auf  den  lebenden  Muskel  und  auf  das  Nervensystem  näher  erkannte. 

Währenddem. Hahnemann  schon  vor  60  Jahren  die  Grundsätze  auf- 
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stellte  and  die  Bahn  andeutete,  nadi  welcher  man  zu  diesem  Zwecke  die 
Natur  nach  allen  Richtungen  hin  mit  nnermadlichem  Fleisse  ausznfonchen 
hat,  und  einen  grossen  Theil  jenes  Gebäudes  zusammenstellte,  welches  uns 
unter  dem  Titel  „Reine  Arzneimittellehre"  bekannt  ist,  bewegen  sich  die 
mit  Recht  ber&hmten  Allopathen  noch  immer  in  den  beschränkten  Grenzen 
fragmentarischer  Untersuchungen.  — 

Die  Öffentliche  Meinung  ist  durch  die  Yorurtheile,  welche  das  Gut- 
achten des  Sanitätsrathes  und  die  hiezu  sich  gesellenden  falschen  Be- 
hanptimgenund  Aeusserungen  der  allopathischen  Aerzte  in  Schrift  und  That 
erzeugten,  der  Homöopathie  gegenüber  so  zerfahren,  dass  zu  befürchten 
ist:  die  Regierung  könnte  in  den  Glauben  verfallen,  dass  sie  durch  die 
Anstellung  eines  solchen  Institutes,  dessen  Führung  mit  Umgehen  der 
Homöopathie,  allopathischen  Aerzten  anvertraut  würde,  den  Forderungen 
der  Wissenschaft  vollkommen  entspräche.  — 

Wir  sagen  es  aber  frei  heraus,  dass  ein  Forscher,  dem  die  gebräuch- 
lichen allopathischen  Begriffe  als  Ausgangspunct  dienen,  und  der  die  Wege 
der  alten  Schule  geht,  nie  im  Stande  sein  wird,  eine  Arzneimittellehre  zu 
grflnden;  welche  dem  Hauptzwecke  eines  Arztes,  nämlich  der  naturwissen- 
schaftlichen Basis  der  präcisen  Heilung  der  Krankheiten  entsprechen  könnte. 
Nor  nach  den  von  Hahnemann  aufgestellten  und  von  seinen  eifrigen 
Schülern  umfänglich  erklärten  Principien  ist  es  möglich,  dass  dieses  Institut 
für  die  Wissenschaft  und  Praxis  von  solch  grossem  Nutzen  sei,  wie  ich 
dies  zu  erörtern  die  Ehre  hatte. 

Denn  während  wir  Homöopathen,  dem  Leitfaden  unseres  Princips 
folgend,  die  Ergebnisse  dieser  Versuche  in  unserem  Heilverfahren  mit  den 
ausgezeichnetsten  Erfolgen  benützen  und  deshalb  diese  mit  sehr  reger 
Aufinerksamkeit  verfolgen,weil  dieselben  denn  doch  nur  zur  Bereicherung 
unserer  Schatzkammer  dienen,  ziehen  die  Allopathen  aus  diesen  Versuchen 
ffir  die  Therapie  keinen  andern  Gewinnst,  als  dass  ihr  sonst  auch  schon 
aberlastetes  Gehirn  mit  neuen  Begriffen  beladen  wird  und  es  ihnen  ergeht 
wie  dem  eingewurzelten  Geizhalse,  der  seine  angehäuften  Schätze  immer 
wonnetrunken  zählt,  während  weder  er  noch  andere  von  diesen  irgend  einen 
Nutzen  hat,  weil  diesem  der  Sinn,  jenen  hingegen  das  leitende  Princip 
mangelt,  welches  sie  zur  nützlichen  Thätigkeit  befähigen  soll. 

Femer  wird  dadurch,  dass  in  diesem  Institute,  nach  diesem  Grund- 
principe  der  Homöopathie,  die  durch  die  krankmachenden  Stoffe  am  ge- 
simden  Organismus  erzeugten  Erankheitsprocesse  und  diese  Stoffe  in  ihrer 
natarwissenschaftlichen  Eintheilung  allseitig  detaillirt  mit  einander  ver- 
glichen werden  —  den  Forderungen  der  exacten  Naturwissenschaft  ent- 
sprochen, —  welcher  Vorgang  den  wesentlichen  Theil  der  Gesanmit- 
Homüopathie  in  sich  enthält,  insofern  die  Homöopathie  auf  diesem  Wege 
die  spedfische  Wirkung  der  krankmachenden  Stoffe  bestimmt,  und  ihre 
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therapeutische  Anwendung  nach  dem  Principe  der  Homdopathie  (Similia^ 
similibns)  sich  nnn  selbst  ergiebt. 

Schade,  dass  die  allopathischen  Aerzte  die  natnrwissenschaftlidien 
Schätze,  welche  wir  nach  den  Grundsätzen  unseres  Princips  alltäglich  mit 
grossem  Nutzen  geltend  machen,  nicht  zu  ihrem  eigenen  Yortheile  aus» 
beuten  können.  — • 

Wir  bedauern  sie  aufrichtig  und  geben  ihnen  den  Rath:  Sie  mOgen 
auf  ihr  eigenes  Feld  fflr  die  Heillehre  das  naturwissenschaftliche  System 
einführen,  d.  h.  sie  sollen  die  Gegenstände,  mit  welchen  sie  sich  befiassen,. 
die  Krankheiten  detaUlirt  nach  allen  Richtungen  hin  vergleichen,  was  nur 
durch  Verwerfung  aller  bisherigen  Schulbegriffe  in  dieser  Beziehung  mög- 
lieh ist 

Und  weil  Hahnemann,  —  der  berühmteste  Allopath  seiner  Zeit  — 
diese  Nothwendigkeit  eingesehn,  verwarf  er  die  alten  unhaltbaren  Begriffe^ 
und  begann  die  Versuche  mit  den  krankmachenden  Stoffen. 

Die  Verwerfung  der  bisherigen  Krankheitsbenennungen,  der  Sdiul* 
begriffe  über  die  Krankheiten,  die  durch  ihre  Namen  gekennzeichnet 
waren,  war  sein  erstes  Thun.  — 

Dies  that  er  als  wirklich  naturwissenschaftlich  gebildeter  Arzt  Als 
solcher  unterzog  er  nur  wirklich  vorhandene  und  nicht  bloss  gedachte  Ob* 
jecte  der  allseitigen  Vergleichung,  dass  er  deren  gegenseitige  Verhältnisse^ 
die  Wirkung  oder  Unwirksamkeit  derselben  auf  einander  beobachtete. 

In  dieser  Richtung  folgten  ihm  seine  eifrigen  Schüler,  die  die  £r» 
rungenschaften  der  medicinischen  Wissenschaft  mit  wachsamem  Auge  ver- 
folgten und  sich  bestrebten,  selbe  zu  verwerthen. 

Wir  fordern  unsere  Gegner  auf:  dass  sie  nicht  die  bloss  gedachte  und 
nur  dem  Namen  nach  gekannte,  sondern  die  mit  wahren  und  bestimmten 
Dingen  —  wie  es  die  künstlichen  und  natürlichen  Krankheiten  sind  — 
sich  befassende  Homöopathie  mit  ihrer  Allopathie  vergleichen  sollen. 

Dann  werden  sie  vor  Allem  die  Erfahrung  machen,  dass  ihnen  von 
unserem  Bestreben  ausser  ihren  Vorurtheilen  nichts  bekannt  ist,  dass  die 
Fortschritte  der  Neuzeit  in  den  Naturwissenschaften,  welche  von  ihnen 
noch  nicht  verwerthet  wurden,  von  uns  mit  grösster  Aufmerksamkeit  ver- 
folgt und  überall  dort,  wo  diese  sich  auf  ärztliche  Wissenschaft  erstreckten, 
immer  mit  grösster  naturwissenschaftlicher  Pünctlichkeit  und  Consequenz 
in  Anwendung  gebracht  wurden.  — 

Sie  werden  einsehen,  dass  man  zur  wissenschaftlichen  Erkenntniss 
oder  Widerlegung  der  Homöopathie  nur  auf  dem  von  Hahnemann  einge- 
schlagenen und  später  von  einigen  Physiologen  theilweise  behandelten 
Wege  gelangen  kann. 

Hahnemann  war  also  der  Gründer  jener  naturwissenschaftlichen  Me-^ 
thode,  nach  welcher  eine  rein  naturwissenschaftliche  Heillehre  zu  sdiaf en 
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die  Möglichkeit  gegeben  ist,  lud  wir  Jünger  Hahnemanns  nennen  ans» 
Ton  dieser  Basis  ausgehend,  Männer  der  reformirten  Schale.  — 

Nachdem  wir  die  Bedeatong  and  Wichtigkeit  der  Homöopathie  aof 
die  Entwicklung  der  ärztlichen  Wissenschaft  aof  diese  Weise  erOrtert 
haben,  wird  die  angarische  königliche  R^erang  einsehen,  wie  irrig  der 
Torgang  war,  bezfkglich  der  an  der  Pester  Universität  zu  errichtenden 
Lehrkanzel  ein  Gutachten  von  allopathischen  Aerzten  zu  erbitten. 

Nicht  unserem  individuellen  Nutzen,  sondern  der  präcisen  Heilwissen- 
flchaft  eröffnen  wir  eine  neue  Halle,  welche  aufzustellen  den  Allopathen 
geradezu  am  meisten  nützlich  sein  kann.  — 

Denn  sie  werden  in  den  Räumen  derselben  Gelegenheit  haben,  die 
EmiBgenschaften  zu  beobachten,  welche  die  Homöopathie  nach  natnrwis-^ 
seDSchafüichen  Gesetzen  aufzuweisen  im  Stande  ist;  dann  werden  sie  endlich 
aufhören,  die  Verbreiter  oder  das  Echo  der  hinfillligsten  Yorurtheile  zu 
sein,  und  auf  Grund  der  uneigennützigsten  Wissenschaft  die  würdigen 
Yerkünder  einer  rein  naturwissenschaftlichen  Heillehre  werden. 

(Folgt  die  Unterschrift.) 

(Fortsetzung  folgt.) 
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ViertelJahrsBChfift    für  gerichtliche  Medicin   und    öffentliches   Sanitatsweseo. 
Red.:  Eulen  bürg.     Neue  Folge.     16.  Band.    1.  Heft.     gr.  80.  pro  compl« 
4  Thlr.     (Hirschwald  in  Berlin.) 
'Wertheimber,  A.,  Diätetik   der  Neugeborenen  und   Säuglinge.    2.  Auf.    ^^' 
12  Gr.     (Gummi  in  München.) 

^— ~  .  IM  .       I  .  _ 

Druck  Ton  Julius  KUokhardt  in  Leipzig. 


XIX. 
Die  Homöopatlue  ab  Cellnlar-  und  Atomen-Therapie. 

(SofaiaiiB.)' 

Die  Wirksamkeit  der  Yerdtlnnangen  beruht  aber  nieht  bloss  auf  der 
Rfisbickeit  der  Zelle,  sondern  sie  bemfat  aach  darauf,  dass  das  Yer- 
dtmm  die  Stoffe  ia  ihre  Molecsale  zerlegt  und  dass  hierdurch,  wena 
sich  mcht  allen,  doch  änssent  Tiden  Stoffen  die  Möglichkeit  verliehea 
wird,  wiriDEwm  su  v^erden.  Was  auf  die  Atome  oder  auf  die  Theile  der 
Me  wirken  soll,  dass  nnss  sni  diesen  kleinsten  Theilen  hingelangen 
IföBAtt  and  als  Molecfü  die  MotectÜe  berühren,  wenn  es  nieht  nnwirksam 
blflben  und  auch  durch  seine  Masse  die  elementaren  Gebilde  nicht  er- 
drücken und  ertödten  soll.  Ohne  die  Verdünnung  könnten  wir  keine 
be&iedigeiide  Cellular«  und  Atomentherapie  ausüben  und  stünden  der 
gewaltigen  Reizbarkeit  der  Zelle  und  ihren  kleinen  und  kleinsten  Theilen 
gegei^ber  machtlos  da.  £s  kann  daher  keine  Atom^*  und  Cellülar* 
tbenpie  geben,  wdche  die  Verdünnungen  verwerfen  könnte,  und  der 
Weg  fikhrt  somit  auch  in  dieser  lfinsi«ht  stets  durch  die  Homöopathie. 
Das  ganze  Verdünnungsverfahren  ist  übrigens  nur  eine  weitere  Aus- 
^ehanng  und  Vervollkomnmung  dessMi,  was  bereits  durch  die  organischen 
Tfalti^aten  bd  der  inneren  Einverleibung  ausgeführt  wird. 

Wk  haben  gesagt,  dass  die  Verdünnungen  (und  Verreibungen)  die 
Mittel  wirksamer  machen.  Wir  wollen  diesen,  leicht  Missverstand- 
Hiss  erregenden,  Ausdruck  in  folgender  Weise  verdeutlichen:  Die  Ver- 
reibungen und  Verdünnungen  machen  es  möglich,  dass  die  Stoffe  zu  den 
«rkrankten  kleinsten  filementartheileil  hin  gelangen,  diese  berühren 
und  hier  ihre  physikalische  oder  chemische  Wirkung  äussern  können,  und 
femer  ergeben  sie  in  Bezug  auf  die  Reizbarkeit  der  Zelle  diejenige 
Schwächung  der  Mitte),  durch  welche  diese  meistens  erst  brauchbar 
werden.  Die  Nützlichkeit  der  Stoffe  und  ihre  Anwendbarkeit  wird  dem- 
nach durch  das  Verdünnen  ungemein  erweitert.  Da  man  sich  jedoch  nach  den 
bestehenden  Bedürfnissen  im  Körper  richten  muss,  so  können  im  homöo- 
pathisdben  Kur^erfahren  auch  unverdünnte  Stoffe  gegeben  werdea, 
tomal  der  Orgamsmus  bereits  eine  gewisse  Zerlegung  der  Stoffe  besorgt, 
(und  man  sagt  sogar  von  manchen  Stoffen,  dass  sie  nur  in  Substanz  ge- 
loben nützen).  Vor  allem  kommt  hierbei  die  Zellragattung  in  Betracht, 
ond  es  werden  daher  die  willkürlich  beweglichen  Huskeku  die  Darm- 
maskehi,  (unter  diesen  die  Mastdarmmuskeln),  die  Gefässmuskeln,  die 
NenrenzeUen  etc.  in  Betreff  ihrer  £mpfitnglichkeit  für  Vwdünnungen  und 
ihres  Bedürfnisses  des  Urstoffs  angemessen  besonders  zu  unterscheiden  sein. 

iBtcrutlOBale  Homttopathiache  Prawe.  14 
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Bei  dem  Gebtanche  der  yerdüBnangen,  sei  es  zu  Arzneiprüfongen 
oder  zu  Kurversachen,  ist  es  nun  sehr  gut,  wenn  mam  weiss,  bis  zu 
welchem  Yerdüimimgsgrade  der  Arzneistoff  in  der  Yerdünnnngsflttssigkeit 
durch  die  bekannten  Procednren  noch  nachweisbar  %ist  Es  giebt  dies 
für  das  Urtheil  immer  einen  gnten  Anhaltspunct  Der  Arzt  jedoch  moss 
sich  nach  den  specifischen  Symptomen  des  Mittels  richten.  Er  moss 
kunstgerecht  diese  gewinnen  und  sie  Schritt  für  Schritt  durch  die  ein- 
zelnen Verdünnungen  hindurch  verfolgen.  Und  soweit  er  die  bekannten 
und  als  solche  festgestellten  Symptome  von  einer  Verdünnung  erhält,  ist 
auch  diese  zuverlässig  noch  wirksam,  wenngleich  der  Stoff  in  derselben 
nicht  mehr  nachgewiesen  werden  kann.  Wenn  die  Verdünnung  keine 
Arzneisymptome  mehr  ergiebt,  so  kann  der  kundige  Therapeut  noch  aus 
der  Heilwirkung  sicher  schliessen.  Mit  der  V^dünnung  beginnt  sofort  die 
Zerlegung  und  auch  die  Schwächung.  Die  Zerlegung  findet  endlich  ihre 
Grenze,  die  Schwächung  aber  geht  noch,  fort  und  kann  für  einzelne 
äusserst  reizbare  Individuen  noch  zweckmässig  werden,  bis  schliesslich 
volle  Wirkungslosigkeit  eintritt. 

Von  der  Wirksamkeit  der  tOO.  Verdünnung  des  Phosphors  kann 
man  sich  unter  geeigneten  Verhältnissen  noch  gut  überzeugen  und  sei  es 
auch  nur  durch  die  ungünstigen  Wirkungen  bei  sehr  reizbaren  Kranken 
entstanden  nach  grösseren  Dosen  aus  dieser  Verdünnung.  Bei  manchem 
anderen  Mittel  ist  diese  Erkenntniss  schwerer.  Sollten  aber  manche  sehr 
hohe  Verdünnungen  und  besonders  die  höchsten  Verdünnungen  als 
wirkungslos  endlich  ausgeschieden  werden  müssen,  so  ist  dies  nur  ein 
Gewinn,  und  die  für  die  Cellular-  u.  Atomentherapie  unentbehrliche 
Verdünnnungslehre  besteht  dennoch  fort. 

§  14.    Wirkt  das  in  grösserer  Dosis  gegebene  Mittel  stärker? 

Der  Satz  „Viel  hilft  viel"  hat  für  die  organischen  Wesen  und 
namentlich  für  die  Cellular-  und  Atomentherapie  keine  Geltung.  In 
Bezug  auf  die  Ansicht,  dass  das  stärkere  Mittel  stärker  wirke,  ist 
auch  schon  ganz  richtig  gesagt  worden,  dass  das  stärkere  Mittel  in  einer 
gewünschten  Richtung  nur  insofern  stärker  (=r  nützlicher,  erfolg- 
reicher) wirkt,  als  in  dem  Wirkungsobjecte  keine  Thätigkeit  liegt,  die 
durch  die  stärkere  Berührung  in  einer  anderen  und  für  die  angestrebte 
Wirkung  nachtheiligen  oder  störenden  Weise  angeregt  wird. 

Was  soll  ich  daher,  nachdem  ich  die  Gabengrösse  und  den  Zweck 
der  Verdünnung  so  eben  auseinandergesetzt  habe,  über  die  Missdeutungen 
noch  sagen,  welche  die  grössere  Wirkungsbefähigung  der  homöo* 
pathischen  Verdünnungen  erfahren  hat.  Es  ist  leider  wahr,  dass  Hahne- 
mann  selbst  diese  Wirkungsbefähigung  nicht  richtig  genug  erkannt  hat 
Und  wenn  man  den  Ausdruck  „wirksamer^*  nicht  verdeutlicht,  so  kann  der 
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unaufgeklärte  auch  heate  noch  in  die  Versuchung  kommen,  „wirksamer** 
ümr  gleichbedeutend  zu  halten  mit  „stärker**.    Indess  die  richtigere  An- 
sicht ist  in  der  Hom(k>pathie  eingetreten,  und  sie  ist  vom  Standpuncte 
der  Atomentherapie  bereits  ausgesprochen,  und  vom  Standpuncte  der 
Celloiartheraiüe    habe    ich    sie   hier    vorgelegt      Mit   wahrhaftem 
Bedauern  erfBUt  mich  daher  der  (von  anderer  Seite  bereits  ausfflhrlidi 
gerflgte)   Aussprach  des  Herrn  v.   Liebig,  der  da  in  seinen  chemisdhen 
Briefe  (4.  Bf.  1.  Band  etc.)  bitter  klagt,  dass  die  Homöopathen  noch 
glub^,  dass  „die  Wirksamkeit    der  Arzneistoffe  mit  deren 
Terdtinnung  und  Abnahme  an  wirksamem  Stoffe  zuzunehmen 
fällig  sei^*,  aber  dennoch  sofort  aus  seiner  eigenen  Praxis  sagt:  „Die 
Moige  der  phosphorsauren  Erdsalze,  die  von  den  Lösungen  des  Salpeter- 
sauren  Natron  und  Kochsalzes  aufgenommen  wird,  steigt  nicht  proportio- 
nal mit  dem  Salzgehalt  der  Flüssigkeit;   es  scheint  im  Gegentheile  sich 
im  Yerh&ltniss  mehr  darin  aufzulösen,  je  verdünnter  die  Flüssigkeit  ist**; 
femer:   Die  Löslichkeit  des  Klebers  in  gesäuerten  Wasser  „nimmt  nicht 
1%  sondern  ab,  wenn  man  die  Menge  der  Säure  in  der  Flüssigkeit  ver- 
mehrt**, —  „mit  der  Quantität  der  Nahrungsmittel  steigt  ihre  chemische 
Wirkung  und  in  einem  gewissen  Verhältnisse  den  Pflanzen  dargeboten 
kränkeln   diese    und  sterben  ab**;  —  „die  stärkste  Düngung  mit 
phosphorsauren  £rden  in  grobem  Pulver  kann  in  ihrer  Wirkung  kaum 
verglichen  werden  mit  einer  weit  kleineren  Menge  in  einem  un* 
endlichen  Zustande  der  Yerth^ilung**  etc.    Also  erst  die  Yer- 
nrtheilung  einer  Ansicht,  die  Herr  v.  Liebig  darauf  in  derselben  Weise 
ausspricht,  ohne  irgend  eine  Erklärung  zu  geben!  Nun  richte  der  Leser. 
Oder  sollte  Herr  v.  Liebig,  an  welchen  hiermit  die  Aufforderung 
ergeht,  diese  Ungerechtigkeit  nicht  lieber  selbst  noch  gut  machen  wollen? 
„Stark**  und  „schwach"  sind  nur  relative  Bezeichnungen  und  haben 
in  der  Cellulartherapie  ohne  Angabe  der  nöthigen  Glieder  keinen  Sinn. 
Wohl  muss  jede  Anregung  der  Zellen  eine  dem  Zweck  entsprechende 
Stärke  haben.    Indess  bei  den  Zellen  wissen  wir  ohne  den  Versuch  dies 
Mass  nicht  zu  treffen.    Und  eben  bei  der  Thätigkeit  der  Zellen  ist  zu 
bef&rchten,   dass  ein  weniger  verdünntes  Mittel  oder  die  reichlichere 
Gabe  einer   Verdünnung   diese  (Thätigkeit  in  nachtheiligem  oder  doch 
störendem  Grade  anregt.    Darum  müssen  auch  die  Emährungskuren  mit 
Bäeksicht  auf  die  dabei  getroffene  oder  doch  betheiligte  Zellenthätigkeit 
gemacht  werden.    Schwere  Läsionen  können  geringfügige  Erscheinungen 
^d  leiehte  Läsionen  der  Zellen  können   schwere  Symptome   zur  Folge 
haben,  nicht  bloss  je  ,nach  der  Natur  der  primär  afficirten  Zelle  und  je 
Q^  der  längst  erworbenen  oder  in  der  Krankheit  erst  enstandenen  Reiz- 
Wkeit  derselben,  sondern  auch  je  nach  der  Beschaffenheit  der  secun- 
dar  afficirten  Gewebe.      Um    daher  Erscheinungen   zu   verhüten,  die 
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maA  gern  venneidet,  ist  Briiutsamkeit  erforderlieh,  und  man  mtm 
somit  beim  Heilvtersache  nicfart  bloss  du«  richtige  Simile,  sondern  aadi 
die  richtige  Gabengrösse  btndirend  in  jedem  einsselnen  Patte  zu  ermitteb 
sttchea.  Die  Yerdtturang  hat  annAdist  denlKweok  4«r  8t6iEeerlegiing. 
Aber  sie  fldirt  endlich  znr  Sebwächnng  des  MHtels  und  «en^^lieht  es, 
ein  Mittel  in  der  kleinsten  lüMse  und  Stärke  tu  ferabreichen.  Dnrch 
die  y^rabreichoAg  der  relativ  klisinsten  Gabe  aber  wird  befisiredct:  ledig- 
lieh durch  Erzeugung  einer  unsehädlichen  physlkalisiflien  Veränderung 
in  den  MoIeeOi^  der  ZeUe  dieser  einen  Anstoss  twr  lAnändening  ihr«r 
bestehenden  abnormen  Thitigkeit  andzur  Rtkekkehr  zur  Norm  zugeben,  auch 
diese  Rückkehr  in  keiner  Weise  hierbei  wieder  zuhernmeui  Da&Simäe^it 
dvch  seine  Ihnlichea  Symptome  die  erkrankten  Zellen;  durch  seine 
Wiikungsahnlichkeit  wirkt  es  als  gleichartiger  und  mithin' nicht  stm 
render  Berührungsreiz;  durch  d£e  Zerlegung  in  MdlecAle  kann  es  die 
gi^^nele  BerOhtung  am  rechten  Orte  geschickt  ausüben  und  durch'  die 
kMvfe  Menge  des  Stof es  wird  diese  Berührung  z«r  tauglichsteh 
undmildesten  gemacht^  überdies  der  bestehenden  Reizbarkeit  angepa^st 
und  Jede  naehtheilige  Wirkung,  wie  sie  et^^a  auch  durch  die  Aehnlich- 
keitswirkuing  bei  zu  grosser  Gabe  entstehen  könnte,  ausgeecUosseD. 
£3  kann  daher  nicht  nur  die  kleinere  Portion  des  Mittels  bessere 
Hieäerf  olge  ergeben,  Ids  die  grössere  Portion  desselben  Mittels,  sondern  die 
kleine  Gabe  des  verdünnten  Mittels  gehört  wesentlich,  wenn  auch 
ni^ht  ganz  ausschliesslich,  zur  dzrec^n  Zellen-UmstimfnungiBkur.  Dies  ist 
80^  sehr  wahr,  dass  in  der  That  mit  der  zanehmidndod  Erfahrung 
der  einzelnen  liomöc^athischen  Aerzte  deren  Arzneigabe  immer  mehr 
aua  den  höheren  Verdünnungen  gewählt  wird.  Die  zunehmende 
Erfahrung  trifft,  ja  auch  das  richtige  Mittel  immer  besser  und  erkennt 
die  leisesten  Spuren  seiner  Wirkung  immer  deutliche.  Selbst  Homöo* 
pathen  überwinden  somit  auf  Grund  ihrer  Erfahrung  erst  nach  und 
nach  die  gleichsam  angeerbte  ärztliche  AbnMgnng  gegen  die  höheren  Ter- 
dünnungen.  Ueberdies  lehrt  auch  das  Studium  der  ZeUe  immer  mehr 
erkennen,  aufwachen  feinen  Störungen  derselben  die  Krankheiten  beruhen. 
Nach  dieser  Darstellung  kann  also  in  den  Zellenumstimmungsknreii 
gar  nicht  :die  Frage  äufgewoorfen  werden,  ob  das  stärkere  fiOttel  oder  die 
stärkere  Dosia  stäricer  wirke.  Denn  es  handelt  sich  gar  nicht  um  die 
stärkere,  sondern  um  die  zweekmässigere,  geschicktere  und  tatig- 
linheoe  Berührung  der  erkrankten  Zellen  dnrch  das  Simile.  Es  verhält 
sldi  in  der  Therapie  und  in  der  gesammten  Arzneiwirkungslehre  nicht 
wie  in  der  Mechanik,  die  ja  auch  überdies  ihre  Maasse  und  Ziele  hat. 
Bei  den  Zellenaffectionen  kennen  wir  ausserdem  nicht  einmal  die  Be* 
sohoffenheit  der  Störung  in  den  kleinsten  Molecülen,  die  wir  ausgleichen 
wollen,  und  können  daher  hier  nur  eüien  klug  abzumessenden  Anstoss 
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geben.  Und  dies  muf«  o))9ndre)n  in  eioem  Gaosen  gegeiiehen,  tä  welchem 
vir  auf  nele  ahn<inni9  Zuat&iide  ßtoaaen  könneo  lüid  jed^^iftlie  vielen  r^z« 
barefi  Gebilden,  begegaesu  -Ani  der  Ueiid  der  Erf&knni^  befretmdet  sS^h 
«iaher  der  ibrit  wt  den  hfUieren  VerdlliuiiingftaL  mehr  «nd  meht^  aber  in 
jed^n  tiHtfeliiiw.gaUcf.ist  er  w^cbaa»«  am  die  YerdlbniQiig:  und  £e  Menge 
foftvfthreiid  dem  ZSwedte  eateprecfafttd  «n. geben. 

.Gern  bescfccjde.icb  mieb«  in  die  Ti^ey  in  die  sogenaonle  PhiloMpble 
der  läempie  nechmiobt  ao  eingedrungen  2a  sein,  wie' iek  selbst' ^Qnscl^, 
dMs  lügend  Jew^id  eisgedmngen  sein  mftcbte.  Imbss  fiir  die^-ZeHcti- 
«nstinunnogsknren  i^nss  icb  das  Kohtige- geirdhn  ibaben*  B^i  diesen 
Kforen  kann  wobl  von  der  Anwendung  des  reinen  Urstoiffs  nieht  ^iel  wid 
^on. groben  Mengen  desidb^n  gsar  nicht  die  BMe  sebi. 

Der  reine  Urstofl[  kmin  jedoiob  :s<Mlist  in  der  Therapie  seine  Anwen- 
dsBg  reickUch  finden..  Knr  mnss  man  die  versohiedenen  ni^glidien  Kur- 
emgnffe  woU  entaebeiden.  Wenn  njan  u  B.  sagt^  Cooons  <^aoti  habe 
äcb  in  d^  TetrdOnnnng  «nwirksam  endesen  nnd  w§t  als  ürstof  dnrdi 
%m».  Einwirkong  Mi  die  UamsecareitiiOn  me  KiAnkheit  geboben,  so  hat 
man  eben  keine  Z^ennmstimmnngsknr  geniaoht,.  scmdeni'  eine  sogenannte 
FindionakBr  diarck  Einwirkung  :anf  die,  Hamansaeieidnng. 

T 
•  -  •  '    r  ■  . 

§  UL  Verlauf  der  Z0lenaffeotion>  Wi,r]Liaign4#iX6r»  Btnt^   und 
NachwirKong,  Wechselwirkung^  anfnngliolie  Verschlinuneifungp 

Wenn  eine  Ursache  die. Zellen  berfibrt,  so  enateht  eine  i[>hysikalisebe 
Yttändenuig  indenMoleetien  der  Zelle,  nnd  es  verändert  sich  hierauf  anch 
dis  Tbätigkeit  der  Zelle.  Bie  ansgeObte  physiknMsebe  Yerindernng  kann 
durch  diieEmttmng  wieder  aosgeglicben  w^den,  was  schnell  nnd  auch  lang- 
sam gesefaehen  kann.  Es  ki^nnea  jedoch  die  sn  stajrk  ansgettbte  physikalische 
Ytrdndemng  nnd  die  tu  nngeslHn  angeregte  Zellenth&ügkeit  fttr  die  Zelle 
HlhA  weitoie  Eolgen  haben*  Da  es  indess  hier  an  den  elementaren 
Thatsachen  fast  gänslieh  wflngeU)  so  darf  man  sich  das  Verhaken  der 
Tbdle  in  dieser  rSinsicht  niobt  zu  scharf  anamaien.  Gewiss  aber  ist, 
4ss8  die  angeregte  physikalische  Veränderung,  und  die  durch  sie  veran- 
lasste Tbätigfcejtsverändemng  eine  gewisse  Daner  haben  nnd  verschieden 
luige. bestehen: können*  Dies  mnss  in^iQelreff  der  Axzneiwirfcnngen  dnrch 
die  Anoaeiprtkfangen  erforscht  werden,  so  wie  es  auch  durch  das  Stndinm 
^^t  Veqpfteogen  «rkannt  wird.  Diese  Arbeit  ist  schwer.  Bichtig  leitet 
Q&s  dabei  allein  die  Znrttckfübrang  auf  die  pnmärergriffenen  Gebilde  und 
die  riefatige  Unterscheidung  de«'  Folgen  dei'Folgen^/—  Gesetzt  nun,  man  habe 
sichln  der  Annahme  der  Dauer  der  Arznei-  und  Noienwirknngen  und  ihrer 
Folgen  einem  zu  ungemessenen  Urtheile  überlassen,  so  ist  doch  ein  that- 
sächlicher  Forschungspunct  berührt  worden,  der  überdies  noch  lange  ge- 
ittg  {iQf  seine  gänziiche  Erledigung  haiTen  wird. 
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Weun  man  die  Erscheinungen  der  Zelle  stndirt  hat,  ohne  sich  irgend 
um  die  HomCopathie  bemüht  zu  haben,  so  gelangt  man  zu  einer  Auf- 
fassongs-  und  Anadmcks weise,  die  ans  die -Sprache  der  Homöopathie,  so- 
bald  man  sie  nachträglich  kennen  lernt,  als  eine  verwandte  ersdieinen 
ULsst  Dies  ist  befionders  der  Fall  in  Betreff  der  ,^achwirkang.^  Es  ist 
z.  B.  dnrch  die  Versuche  ui  den  Gefitosen  nachgewiesen,  dass  diese  durch 
einen  Beiz  erst  in  Schwellung  versetzt  werden  können  nnd  darauf  in 
Contraction  gerathen,  oder  umgekehrt,  nnd  es  kann  sich  auch  solcher 
Wechsel  der  Erscheinungen  sogar  mehrmals  wiederholen,  wie  das  Schau- 
spiel am  Ohr  des  Kaninchens  zeigt  Dieser  Thatsache  lässt  sich  manche 
Erscheinung  bei  den  ArzneiprOfungen,  sowie  in  Krankheiten  und  beim 
Heilen  parallel  stellen.  Es  kann  nämlich  der  FaH  sein,  dass  ein  Mittel, 
durch  welches  ein  GefÜss  contrahirt  werden  sollte,  dasselbe  zuvor  in  eine 
noch  grössere  Schwellung  versetzt  und  darauf  erst  dessen  Contraction 
veranlasst,  oder  dass  ein  Mittel,  das  die  abnorme  Contraction  eines 
Gefässes  aufheben  sollte,  dasselbe  zuvor  zu  einer  noch  stärkeren  Contra- 
hirung  bestimmt  und  darauf  zur  Norm  oder  inzwischen  gar  noch  zu  einer 
vorttbergehenden  Schwellung  hinfahrt  Und  wir  haben  dann  eine  Erst- 
und eine  Nachwirkung  oder  eine  erste,  zweite,  dritte  Wandlung  in  den 
Folgen  einer  ausgeübten  Wirkung. 

Indess  das,  was  hier  vorgeht,  muss  auch  erklärt  werden,  und  anf 
den  Erklärungsgrund  muss  man  dann  die  hierhergehörigen  Erscheinungen 
zurückfiihren.  Das  Wort  „Nachwirkung"  hingegen  ist  zu  unbestimmt 
Man  hat  daher  auch  Verschiedenes  unter  demselben  verstanden.  Was 
man  jedoch  xmter  demselben  gemeint  hat,  das  ist  —  kurz  gesagt  —  ent- 
weder ein  fortdauernder  Zustand  nach  einer  Ursache,  oder  eine  nach- 
träglich eintretende  Erscheinungbesonders  secundäreroder  gar  tertiärer  Art, 
oder  es  ist  die  Folge  einer  durch  das  Mittel  veranlassten  Veränderung  an  der 
Zelle,  und  in  letzterer  Hinsicht  sind  verschiedene  Möglichkeiten  gegeben. 

Wenn  demnach  auch  das  Wort  „Nachwirkung"  keinesweges  ferner- 
hin als  ein  ezact  wissenschaftlicher  Ausdruck  beibehalten  werden  kann, 
so  beweist  doch  das  Wort,  wie  sehr  die  Homöopathie  in  das  volle 
Gebiet  der  Wirkungserscheinungen  hineinfährt  und  namentlich  eüie 
Thatsache  zum  Ausdrucke  bringt,  die  sich  in  dieser  unbestimmten  Fassung 
am  auffallendsten  an  den  Gefässen  findet  —  Das  ähnlich  wirkende  BGttel 
soll  nun  nach  den  Erst-  und  nicht  nach  den  Nachwirkungen  ausge- 
wählt werden,  und  in  der  That  entsprechen  die  Gef&ssschweUungen  in 
hohem  Grade  den  Erstwirkungen,  hing^en  die  Gefässverengungen  den 
sogenannten  Nachwirkungen.  Sucht  man  jedoch  das  Simillimum,  so  hat 
man  die  Unterscheidung  von  Erst-  und  Nachwirkung  bei  der  MittelwaU 
nicht  nöthig. 

Ganz  mit  dem  Verhalten  der  Geftaathätigkeit  stimmt  auch  die  Lehre 
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der  Homöopathen  von  der  Wechselwirkung  der  Arzneien  überein. 
Denn  ein  GrefiLssnetz  kann  durch  ein  Mittel  in  dem  einen  Falle  zur 
Schwellung  und  in  einem  anderen  Falle  zur  Gontrahirung  veranlasst 
werden.  Beim  Pritfen  z.  B.  der  Bryonia^  kann  somit  der  eine  PrOfer 
Durchfall  und  der  andere  Verstopfung  erhalten.  Das  Mittel  nämlich 
kann  nur  die  ihm  zukommende  und  an  den  Molecfllen  mögliche  physi- 
kalische oder  chemische  Verftndenmg  machen.  Die  Thätigkeitserscheinung 
aber,  die  darauf  an  der  Zelle  eintritt,  richtet  sich  nach  deren  jedesmal 
bestehendem  Reizbarkeitszustande,  nach  dem  sogenannten  Befindenszu- 
stande  der  Zelle  selbst.  Sofern  übrigens  beide,  einander  entgegengesetzte, 
Arten  von  Folgen  aus  denselben  Elementargebilden  hervorgehen,  so  kann 
in  jenen  keine  wesentliche  Verschiedenheit  obwalten. 

Es  ist  auch  eine  sehr  wahre  Beobachtung  der  Homöopathie,  dass 
das  auggew&hlte  Simile  eine  Krankheit  erst  verschlimmern  kann,  be- 
vor es  dieselbe  heilt.  Es  wird  diese  Beobachtung  gleichfalls  ganz  durch 
die  Versuche  an  den  Gef&ssen  bestätigt,  und  es  dürfte  diese  Erscheinung 
aach  wohl  hauptsächlich  nur  bei  den  Greftssaffectionen  vorkommen. 
Häufig  bezieht  sich  diese  Verschlimmerung  nur  auf  die  subjectiven  Er- 
scheinungen, und  mag  hierbei  auch  von  den  Kranken  Unrichtiges  mit 
vorgebracht  werden,  so  geben  diese  doch  oft  nur  allzutreu  die  reine 
Wahrheit  kund.  Selbst  höhere  Verdünnungen  können,  je  nach  der  Be- 
schaffenheit des  Mittels  und  je  nach  der  bestehenden  Reizbarkeit,  diese 
Verschlimmerung  ergeben.  Auf  die  Verschlimmerung  folgt  entweder 
bald  die  Heilung  oder  die  Krankheit  erscheint  doch  bald  so  gebrochen, 
dass  sie  in  kurzer  Zeit  gut  abläufL  Ist  aber  die  Dosis  allzustark,  zumal  bei 
zu  geringer  Verdünnung,  so  können  nach  dem  passendsten  Mittel  selbst 
länger  dauernde  Beschwerden  zurückbleiben,  und  es  kann  sogar  die 
Kur  vereitelt  werden;  doch  ist  es  selbst  in  diesem  Falle  noch  möglich,, 
dass  sich  schliesslich  ein  günstiges  Resultat  als  die  Folge  des  ver- 
schlhnmemden  Mittels  behauptet.  Von  dieser  verschlimmernden  und  dann 
heilenden  Wirkung  der  Mittel  auf  den  Krankheitsheerd  sind  die  Arznei- 
symptome zu  unterscheiden,  die  das  eingenommene  Heilmittel  etwa  gleich- 
zeitig in  andern  Theilen  des  Körpers  anregt  Wir  haben  bereits  davon 
gesprochen,  wie  sehr  man  die  im  Körper  liegenden  Möglichkeiten  und  die 
im  Mittel  vorhandenen  Befähigungen  durch  alle  Vorstudien  gut  erkannt 
haben  muss.  Und  dies  ist  auch  nöthig,  um  über  die  verschlimmernden 
Wirkungen  klar  und  richtig  zu  urtheil^p. 

Endlich  muss  ich  in  Betreff  dieser  Verschlimmerung  die  Aufmerk- 
samkeit noch  einmal  auf  die  homöopathische  Indication  lenken.  Nur 
das  ähnlich  wirkende  Mittel  kann  die  Elementartheile  des  Krankheits- 
heerdesdirect  und  prftcis  genug  treffen,  um  eine  Verschlimmerung  zus 
mengen.    Nur  das  ähnlich  wirkende  Mittel  kann  durch  sein  ähnliche 


—    216    — 

Wirken  die  Kranklieit  in  der  Weise,  die.  sie  zeigte  und  in  den  Bahnenr 
in  denen  sie  Unit,  zu  ein^  Verschlimmemuig  bringeA«  U^d  bot  die  gfi- 
nOgendje^  VerdQimwg  iin4  Do^ien^ennix^ening  tmnn  idie  y^rscUmm^nmg 
verJ^dt^en.  .,3onut  mi^  die  Idee  dieses  Knirerfaiirens,  soviielnii^ 
noch  2a  dessen  Aofklänuig  facfigebiracbt  wcird^ninöge,  wenügstets  beilden 

ZeU^nmnsjtiminQngfiHiir^^  iw  W^eittjch^  r^Cibiig  seiÄ^    

Alle  .die  hier  hernhiten  Xbi^t^ftcb^  ;9ind  s<;hl^gi»94e  ^ogiuss^  diiron^ 
d^tss.  die  HiOjp^(^opi^th^.  einß  <;eIla}iMll»(Qrapi^,  ttbt,  .ufl4  sw.  fiffdew,  ebeaffo 
sehr  dib){09ii$][^p^tjhen,anf»  .den  Standpun^vder.^^JJMi^rithenQ^Q.a»  er- 
fassen, als  «^  4iß,;AM9P4^^Ji  ;cyi^i|igeii  .mttsslen;..  die  HiwöQp^tbie  zu 
stndiren,  .■...•,.■.•;;     ,  '.,,•....•.■    i  . .     .: . 

§.16.    I>ie  Beiirtttfe  in  dOr  Ilßtti^vsihl. 

•  I  •  * 

•      .  •    ,    I  ' '      1 .      1        ,  i       '     ■   #  «I       • ,       . '  I     ,      1 1 J '  1  ■  t  p  *    '  *      .  /   j       1 1  I 

NAch  ^n  hoffiöop^^ph w  (A^24ftipr9fi»ngen  giet^t  ^  es.  Mittel,  welche 
solche  Sch^^^f^  er^ngeoi  dA^,  sich  .in  der.Bnhe  ver^chUxnmieira  (Piilsat» 
BJm^  Arji4caj,,no^,^,gi^Hiü'^]^eit3schmer^env<(Ue9i((A^^>^  ^  der 
R.uhe  yer^cfrlinmernr  J^e  MiV^  .;v,erden/daheiir.bei  die^e^  SchnpkerziQn 
gebraucht,  .Dagegfiu  gjebt  ,es  >Wtel , UBiTwua)^  welche  SchmersßP. .Yeran- 
Jas^n,  die  ,heji  der  ^e^egnAg  z;Bnßhn)^ni  nnd  diese. )CUel>  wenden  bei 
Krankheiten  gebraucht,  d^ren,3cbl^0r^e^  sich.  b#i  4er  Bew.egui%g.fbe)i* 
falls  steigevn..:  Qies,  Y^vf^ren  beriiht  auf.voUkemnen  wahiteA  Xh«t- 
aachen..  Wj;r  h^^.,,hi^arvoA /schon. gesprochen  und  angede^iH^  cUuss 
diese  ^QgenaniMiien  ;^^ebepflrsch^1mm  vorläufig  die  Speciea  der,  Krank- 
heit und  dierAi^zi^wiirhwg.ctuirai^^niiri^n.  Aber : wir  .mQsaen  aoeb  noch 
in  anderer  Qinsicht  \iDp.di90em  Studium. der  BeihMfeii;in,der  Mitteiwahl 
reden.  Es  Jbait  die  ^^9m(^)pathi6  jmt  d^ci.BiOrOcfcsichtigong.,  dieser  £ih 
scheinung,.,  die')aVe);ding9.  ihrer ;  yplleren  Erforschung  und  »Begrtlndiiqg 
noch  entgeg^psiehit,  eiiMe^^  tic^igreife^dc)«  Punct  der  GeUiolartheiitpie  be* 
ruhvt.  Und  indem  der .  V/om^^pth ,  sipn  Ax»i/eiipraf ent  y  erpfliditet  M 1  and 
in  der  Ihat  \n  ^fnem.  Seilen,  tki^i.9^  Fortschritte  machifn;  k^Pm»  .wow  er 
^ch  nicht»  b^^taj^dig  jinudfim.  Terfolgi^n.  dei;,  Mittelwirknngen,  .wA  der 
Mitt|9lbf^ieh^^ge^  bewfgt,  sp  i^tihm.die^eohac^ttingider.  hi«r ecwäbnton 
inhaltsyoU^n,  >0!wie  a)!^,  ia  ;9?i9e  Kritxis  fallenden  iuKd..9liii)inidich«.9ehr 
wichtige^  £rßch^ul)9e^,.pab9.md,sehff,a^  Hfr«  getogt.  Jfaa.dwf  da* 
Ji^r  iq  der  That/vqp.4e»pL,str^samep)i.JlQin0opathen  sagen,  das.ei?  sieh  ip 
einem  beständigen.£rfahrungssaj|melp.ia,Beti^i  seiner  Mittelkei^^ 
seini^  ^iJe  nnd,  seipes.  gesp^nsM^  KnrYerfohi?en8,  befiiB4et,;  JUm  habe 
ich  daa  We^iv  der  Homöopathie  oben  dai^el^-  <  Ala  daa.WeoeQ  des 
hqmOopathischen  lAcstea  oder  des  homcSopathisehen  Denkens,  wrd  map 
aber  jetzt  das  auf  jedem  Schritt  und  Tritt  au3gettble  therapeatiacb^ 
Forschen  anerkennen  müssen,  —  ein  Forschen  beschränkter  Art  frei- 
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lieb,  wie  C6  dem  praktischen  Arzte  möglich  ist,  jedoch  eia  Forsehea, ;  fhs 
Uta  ZV  BegrtndBiig  seimes  Uandelns  mid  somit  vor  sdbstbewiuntea  aand 
sdbststindigeii  Austtbong  seines  Berufes  fttbrt^  und  aberdiea  ein  Forschcai, 
iu  ihm  gerade  ganz  allein  nnr  dnroh  die.  HomOepatiiie  w  die  Hund  ge- 
geben werdra  lionnte. 

Das  hier  b^ühxte. Gebiet. der  sogenannten ,,BeihQtfen" kfil dordi  die 
Notb  der  Praxis  eiae  grosse  AiKdehnong  gewonnen»  Doeh:8o  aebrieh 
wk  dasielbe  dorebmostere  nnd  so  sehr  ich  auch  bedaaere^.  vielem  noch 
Uosn^eklirten  m  begegnen,  so  finde. ich  doch  in  dem  aasedenleten  Yer- 
fftkroi  einen  tiefen  &inn.  £s  ist  das  Leben  der  Zellls,  dfts  in  Be- 
tracht kommt,  und,  das  dorehidie.  yerschiAdenen  Ursachai,  die  in  den  be- 
gleiteaden  Umstanden  liegen,  seine  ererbten,  seine  im  Lanfe  der  Zeit  er- 
worbenen..  oder  seine  firiseh.  entstandenen  iSigenthüinUehkeit^  offenbar 
«erden  lässig 

§.  n.  Die  OontTaindication,  einfache  und  zusanunengesetate 
Mittel,  die  Wiederholting  der  Gube,  das  Verabreichen  neuer 
Mittel  und  die  Aufeilnanderfolge  der  Aranelen  hierbei,  die 
Gegenwirkung  der  Mittel  gegen  einander,  die  Polyehreste  und 

die  homöopathiSohe  Diät; 

Die  Läice  von  der  ,,Contraindication*'  ist  in  der  Allopathie 
ein  wichUges  Kapitel,  nnd  dieses  wUrde  noch  wichtiger  werden,  wenn 
man  nnr  jene  Lehre  genug  wQrdigen  wollte.  Die  Homöopathen  hin- 
gegen sagen,  dass  bei  ihnen  die.Contrainctication  ganz  wegfalle.  Und  dieses 
ist  in  der  That  in  hohem  Grade  wahr.  Es  wird  jedoch  nm  so  wahrer,  je 
geaaaer  nnd  schärfer  das  homöopathische  Yer&luren  ausgeübt  nnd  je 
sinniger  also  in  demseU>en  gedacht  wird.  Und  wie  könnte  dies  den 
Zellen  nnd  Atomen  geg^über,  an  denen  sich  die  Arbeit  volkdeht,  nnd 
im  Angesichte  der  gesammten  Schwierigkeit  der  Sache  anders  sein? 
Freilich  das  sinnige  Denken  und  präcise  Verfahren  wird  im  täglicheoi 
Verkehr  nnd  bei  vielen  Gemttthem  leicht  nnbeqn^n.  Die  HomOopathie 
wendet  jedesmal  nnr  ein  einziges  nnd  zwar  ein  von  ihr  geprüftes 
Mittel  gegen  einen  in  den  Geweben  oder  vielmehr  in  den  Zellen  eines 
Gewebes  bestehenden  krankhaften  Znstand  an.  Sie  hat  die  Richügkeit 
dieses  Verfahrens  gnt  heransgefnnden,  ehe  diese  Richtigkeit  noch  klar 
wkannt  werden  konnte.  Es  mochte  wohl  weniger  der  best^ende  Unfug 
mit  elleidang^n  Becepten,  als  das  Verlangen,  einem  bestimmten 
Mittel  den  Erfolg  znznschreiben  nnd  diesen  Erfolg  als  einen  nnbestreit- 
baren  wahrznuehmen,  zunächst  hierzu  getrieben  haben.  Znm  ersten 
Mslein  der  Medidn  konnte  daher  die  Homöopathie  den  Heilerfolg  der  Arz- 
neien, wirklich  „constatiren'S  Und  die  klare  Erkenntniss  dieser  Heilthatwar 
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der  A  a  s  ga  n  g  der  gesammtea  Erfindung.  Sie  eben  erfüllte  mit  der  ndthigen 
Begeisterung.  Die  Verbindung  der  Mittel  wird  daher  als  unnöthig,  nach- 
theilig,  verwirrend  und  somit  als  unwissenschaftlich  verworfen.  Indess 
die  Noth  ist  gebieterisch  und  die  Kunst  ist  schwer.  Gegen  den  Drang 
der  Noth  muss  man  aber  ein  mildes  Urtheil  walten  lassen  und  jedem 
Arzte  zugestehen,  dass  er  sich  hilft,  wie  er  kann,  Fflr  Fälle  der  Noth 
hat  man  nun  im  homöopathischen  Kuriren  auch  den  Ausweg  gefunden, 
die  Mittel  im  Wechsel  (d.  h.  unter  Abwechselung  in  dem  Einnehmen 
verschiedener  gleichzeitiger  Mittel)  zu  geben.  Dies  Verfahren  kann 
in  mannigfaltiger  Weise  ausgeführt  werden.  Um  sich  jedoch  nicht  zu 
verirren,  bedarf  es  hierbei  einer  guten  Kenntniss  der  Krankheiten  und 
der  Arzneiwirkungen.  —  Es  ist  gewiss,  dass  an  derselben  Zelle  verschiedene 
Störungen  haften  und  dass  gleichzeitig  im  Körper  Störungen  verschiedner 
Zellengebiete  aus  einerlei  Ursache  oder  aus  mehreren  Krankheitsursachen  be- 
stehen können.  Dies  Alles  erschwert  die  Lösung  der  jedesmal  vor- 
liegenden Aufgabe  sehr.  Es  konnte  daher  nicht  ausbleiben,  dass  Ab- 
weichungen von  jener  strengen  R^el  der  Jedesmaligen  Anwendung  nur 
eines  einzigen  Mittels  versucht  wurden,  zuma^  sich  das  Erfindungstalent 
des  Arztes  leicht  bethätigen  kann.  Indess  die  Homöopathie  hat  sich  als 
Wissenschaft  durch  alle  störenden  Bestrebungen  ihrer  eignen  Anhänger 
glücklich  hindurch  gewunden,  und  es  ist  durchaus  nothwendig,  dass  sie 
bei  der  Strenge  ihres  Verfahrens  beharrt  und  sich  in  keinerlei  Usus  ein- 
lässt,  der  keinen  Fortschritt  bekundet  und  der  nicht  aus  dem  Kern  der 
Sache,  sondern  nur  aus  einem  er&hrungsarmen  und  bequemen  Theoreti- 
siren  und  Ersinnen  entspringt  und  ihre  Errungenschaften  gefährdet 
Was  in  der  That  auch  am  Scheidewege  zwischen  Tod  und  Leben  noch 
möglich  ist,  das  wird  am  sichersten  durch  behutsames  Vorangehen  nach 
der  einmal  erkannten  Richtschnur  noch  erreicht 

Dies  ist  das  Resultat  meiner  Untersuchungen  über  die  Homöopathie. 
Diese  Therapie  soll  als  directes  inneres  Kurverfahren  bleiben,  wie  sie 
aus  dem  Simile  hervorgeht;  wohl  aber  soll  sie  ihre  Thatsachen  durch 
physiologische  Forschungen  ergründen  und  erklären  lassen,  und  die  Fort- 
schritte, die  hiemach  sich  ergeben,  soll  sie  annehmen. 

Die  Homöopathie  lässt  die  einzelne  Gabe  „auswirken'S  d.  h.  sie 
lässt  die  Folgen  der  durch  das  Mittel  ausgeübten  Wirkung  erst  möglichst  ab- 
laufen,  ehe  sie  eine  neue  Gabe  verabreicht,  sofern  sie  durch  die  Krankheits- 
erscheinungen hieran  nicht  verhindert  wird.  Und  hieran  wird  sie  durch 
die  Krankheit  nicht  verhindert  werden,  wenn  die  Wahl  des  Mittels  eine 
richtige  und  eine  glückliche  ist.  In  der  That,  auch  dies  Verfifthren  ent- 
spricht ganz  dem  Verhalten  der  Zelle.  Je  reizbarer  diese  ist,  um  so 
mehr  kann  ein  allzuschnell  nachfolgender  zweiter  Heilimpuls  die  wohl- 
thätigen  Folgen  des  ersten  wieder   aufheben,  so  dass  die  begonnene 
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BeKenmg  stillsteht  oder  gar  in  Y erschliininenmg  übergeht.    Aach  können 
die  gereizten  Zellen  in  der  Nachbarschaft  des  Krankheitsheerdes 
oder  in  den  secnndär  affidrten  Organen  durch  die  Hänlong  der  Gaben 
sachtheilig  berOhrt  werden.    Ich  finde  daher  die  Behauptung  der  Homöo- 
pathen, dass  „schnelle  Wiederholung  die  Heilwirkung  bis  auf  einen  ge- 
wissen Grad  stdgert,  diese  aber  dann  fällt,  und  dass  eine  zu  schnelle 
Wiederholung   eben  so  leicht,   als  die   ohne    erhebliche  Ursache   ge- 
schehende Yerabfolgung  neuer  Mittel  die  Heilwirkung  der  firttheren  Gabe 
wieder  auihebt^S  —  ich  finde  diese  Behauptung  ganz  aus  dem  Boden 
dff  Thatsachen  entsprungen.     Richtige  ZeUenthätigkeits-Umstinimungs- 
knren  erfordern  wenigstens  bei  den  reizbareren  Zeilengebilden  keinen 
grofisen   und  keinen  öfteren  Reiz.     Dagegen  die  functionellen  Euren 
mittelst'  ier  Se-  und  Excretionen  erfordern  angemessene  energische  Ein- 
griffe.   Ich  habe  als  zuverUssig  wahr  gefunden,  dass  der  Homöopath,  je 
^ahrener  er  ist,  um  so  mehr  die  massiven  Gaben  meidet  und  um  so 
mehr  kleine  Gaben  und  diese  selten  giebt,  und  dass  seine  Kuren  dann 
die  besseren  sind.    Es  können  auch  wirklich  durch  eine  einzige  Gabe 
6m  geeigneten  Mittels  Krankheiten  geheilt  werden,  und  man  muss  jedem 
Arzte  Glttck  wünschen,  der  diese  übrigens  gar  nicht  seltene  Beobachtung 
macht  Ganz  begründet  und  sehr  wahr  ist  auch  die  Lehre,  in  den  chro- 
nischen Krankheiten  namentlich  die  Gaben  selten  zu  verabreichen. 

Man  giebt  ein  anderes  Mittel,  wenn  das  bereits  gegebene  Mittel 
sich  gar  nicht  oder  nicht  genug  entsprechend  erweist,  oder  die  Krankheit 
sich  geftnd^  hat.  Man  soll  jedoch  nicht  zu  schnell  an  dem  gewählten 
Mittel  verzw^feln,  namentlich  nicht,  bevor  man  verschiedene  Yer- 
dtknnungen  desselben  versucht  hat.  Wer  auch  eine  gründliche  Wahl 
vollzogen  hat,  lässt  sich  durch  die  Erscheinungen  nicht  leicht  ängstigen 
Md  nch  nicht  allzuschnell  zu  einem  neuen  Mittel  drängen.  Bei  dessen 
Wahl  ist  zu  beachten,  dass  das  erste. Mittel  irgend  wie  noch  im 
Körper  haften  kann,  dass  die  physikalische  Yeränderung,  die  es  veran- 
lasste, auf  dem  Wege  der  Ernährung  etwa  noch  nicht  ganz  gehoben  ist, 
dass  die  von  dem  Mittel  angeregte  Zellenthätigkeit  noch  nicht  ihren 
vollen  Ablauf  gefbnden  hat  und  dass  viele  Mittel,  wie  sie  in  Sub- 
stanz als  Gegengifte  chemisch  aufeinander  zu  wirken  vermögen,  so  auch 
in  ihren  Zellenwirkungen  bald  freundlich,  bald  feindlich  zu  einander  ge- 
richtet sein  können.  Man  lehrt  daher,  dass  ein  Mittel  auf  Grund  der 
»Verwandtschaft"  in  verschiedenem  Grade  passe,  um  als  zweites  einem 
ersten  nachgesendet  zu  werden,  und  es  passe  z.  B.  Aconit  nach  Sul- 
phnr,  Hepar  nach  Zink  etc.  Wohl  ist  diese  Lehre  schwer  zu  begründen. 
Indess  ich  muss  sie  in  jeder  Hinsicht  für  beachtenswerth  halten. 

Wir  reihen  an  die  Lehre  von  der  Aufeinanderfolge  der  Mittel 
in  einer  Kur  die  interessante  und  leichter  zu  erkennende  Thatsache  an, 
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dass  die  Arzneien  ihne  an  denselben  ai^gefibten  ESnregUBgen  gegea- 
seitig  aufzuheben  vennigen,  ^e  z..  B.'  ChanuMaiU^  luid  Pnisatüla. 
Diese  lliataiehe  ist  icboa  ana  den  all^paUuaeken  Yergiftongakncen  keine 
fremde  roefar.  lAdeas  evst  die  HoauDei^athle  hat. dieselbe'  zur  yeliem 
Kenntniss  gebiradit  and,  dua  antldotaris^h'e  ViachUtniss  der  Arzad- 
mütei  mit  grossem  Viirthell  verw^jthet,  jsowobl  bei. den  acuten  ab  bei 
den  doonidchen  onerwttnsohten  Folgen  def  Kur^i. 
;.  (skewiiaenbaft  habe  iidi'.die  orthodoxe  and: die  laxere  Bicfalnag  der 
Homöopathie  vefi^ehsD«'  und  idh  mnss  dem  orthodoxeren.Yer&bren 
den  Yormg  geben.  Es  wird  daher  atach  nicht  befremdei»,  daas  ich  der 
stnengeren  Diät  in  ^er  Homöopathie  das.  Wort  rede»  obwohl  die  homöo- 
pathisch Terordneten  Mittel  auch  ohne;  genaue  Befolgimg  d^  sjtr^en 
Diät  wirken  ködneiL  Wer  irgend  die  Wirikong  desKafeesv  Theas, 
Wemgeistes,  EsaigS)  Kochsalzes  etc.  im  physiologischen  Yecsuehid  erkannt 
hat,,  dermoas  tiber  die  äestattnng  einer  nicht  strengen. Diftt. wahrhaft 
erstaunen.  Eine  strenge  Bi&t  in  der  Yemieidai^  naehtheiUger  oder 
doch  die  Wirkn^  der  Heilstoffe  störiender  Nahmmga*  nnd  Genassmittel 
ist  aber  von  der  angemessenen  oder  selbst  gnten.Emfihrnng  der  Kranken 
wohl  zn  nnterseheiden. 

Es  ist.  eine  sehr  beachtenswerthe  Ersdieinnng,  dass  sich -mit  einer 
kleinen  Zahl  von  Arzneien  tmt  grosse  Zahl  von  Ksanfeeiten  heilen  lässt 
Die  Homöopathie  hat  sogar  eine  bescheidene  Beihia  vil^  gebiii^achter 
Mittel  fixirt  und  sie  daher  Polychr^ste  genanott,  wie  ChaiHOm.,  Pnlsatr 
Bellad.,  Bryon.,  Nnx  vom.  etc.  Und  gewiss,  gidbt  es  viele  Ursachen) 
w<elche  in  .den  Zellen  nnd  Atomen  eine  Störung  vernalnssen«  Aber  es 
seheint  nicht)  wahrscheinlich,  dass  die  daAMs  hervorgehenden  Störungen 
der  elementiucien  Theile  sehr  aahtreioh^  Art  sein  können«  Yiebnehr 
dttrften  sich  diese  in  wenige  Typen  xusamineniassen  lassen.  Sollte  dies 
richtig  sein,  so  begreif t  es  sich,  warum  mit  einer  kleinen  Zahl  von  Mittebr 
welche  direct  die  erkrankten  Elementartheile  an^pceiftn,  sich  eine  flo 
grosse  Zahl  von  Krankheiten  behandeln  lasst  Somit  sind  vielleicht  sahJ- 
reiche  Mittel  unnöthig?  Es  kön)ite  sein,  sofern  die  Kor  richtig. und  um- 
sichtig, g^andhabt  wird  und,  der  Kranke  angemessen  sidi  veriiäli  In- 
dess  der  Mensch  ist  ein  entdeckendes  und  findendes  Wesen,  uld  durch 
sein  Entdecken  nnd  Finden  wird  die  Welt  zu  aetner  KenntniSA  gekracht. 
Seinem  JDrange  in  die  Breite  mag  i«h  daher  keine,  finraze  setaen^  Und 
sein  Entdecken  und  Finden  mag  dann  «och  ergeben,  bis  zu  wdchem 
Crrade  es  für  alle  Krankheiten  auch  Mittel  giebt.  . 

§  17.    Die  chroniaohen  Krankheiten« 

Alle  Stoffe,  welche  die  Gewebe  berühren,  werden  umscmshr  an 
.denselben  haften,  je  vollkommener  sie  in  die  MiBchung  der  Zdlea  ein- 
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gehea.  Alles  ferner,  wi»  die  Reisbsrkeit  der  Zeifle  beeinfluMt,  inass  um 
so  mehr  bleibende  ReiMimgtttöningeii  TeranliMeii ;,  je  weniger  der  erlittene 
fiiftdraek  wieder  Msgegtidien  würd.  Und  nicht  blos  medhanische  und 
cteniiaehe  Uisadien,  sondern  andi  Nerreneinflusse,  nnd'doreh  letstere 
die  geistigen  Erregungen  selbst,  gelangen  bis  zu  den  Zellen.  Die  Zelle 
tonn  bildlich  als  Stellvertreter  des  ganzen  Mensehen  gedacht  werden. 
Was  an  dem  Meofisohen  haftet,  das  haftet  an  den  Zellen^  Ond  es  istun- 
attS9pre(Mar,  wns  Alles  haften  kann.  Seit  Jahrhunderten  sind  uns  von 
QBseren  YorcAtem  Zustande  der  Atome  «nd  der  Z^len  flbeiifiefert  worden 
und  Mennit  auch  kraiAcbafte  Beanlagungen  und  schlummernde  Zust&ndew 
Wie  ein  ,;OedAditmss^  bewahren  die  elementaren  Gebilde  Alles  auf. 
\M  immer  wieder  komn^  l^ysikalische  SiOrungen  su  den  bestehenden 
und  neue  Keisnmgen  kommen  zu  den  alten  und  zu  den  Folgen  demselben 
hlinu.  Unter  solchen  Umst&nden  ist  oder  wird  der  Mensch  ein  unheil- 
v&Iltf  H^erd  -  von  chronisdMn  Krankheiten  oder  doch  KrankhOitsanlagen. 
Uod  sehr  wahr,  ist  es,  dass  „die  acuten  Krankheiten  auf  den  Schienen 
der  chronischen  verlaufen/'  um  endlich  oder  gar  zu  häufig  wieder  als 
chroniache  Zustände  fortzubestehen:  Namen  fassen  diese  Zustände  und 
ihre  Folgen  ntciit  mehr.  Und  andere  Fassungen  mflssen  wir  versuchen, 
als  die  W^irter  „Psora,''  „Syco^s,^  „Leukaemie"*  ermöglicfaen.  Wir 
erblKten  daher  in  den  chronisdien  Krankheiten  und  in  d^  SIecbthOmem 
oder  dyakra^chen  und  cottstitutionellen  Affectionen  Folgezustände  haf«* 
teurer  StörungiOk  in  einer  Gestalt,  wie  diese  Folgen  bei  der  gegebenen 
BesdiaSenh^^t  der  Thfttigkeit  und  der  Mischung  der  Gewebe  entst^en 
nUasen,  rost  der  Zukunft  eine  bessere  begrÜFtiche  Verarbeitung  der 
Symptome  erwart^d*  Hahnemann^s  Klage  über  die  Kur  der  chronischen 
Ersakfaeiten  ist  diesem  Komer  durdi  die  ungerechtesten  Angriffe  bitter 
vergolten  Worden.  Und  dodi  bat  er  nur  die  Wahrheit  gesagt,  und  er 
hat  ne  zum  eraten  Male  ausgesprochen.  Aber  nicht  nur  dies,  sondern 
er  bat  auch  am  sinnigsten  und  richtigsten  die  chronischen  Krankheiten 
behandelt. 

Was  ans  dem  KGrperNächtheiliges  entfernt  werden  muss,  das  muss  durch 
chemisch  auflösende  Mittel  unter  Benutzung  der  Organfnnctionen 
entfernt  werden.  Und  die  hierher  gehdrenden  Kuren  sind  chemische 
nad  fimctkmelle  behufe  der  Reinigung  der  Mischung.  Sie  bewegen  sich 
ginefafaßs  in  dea  Molecfilen,  aber  sie  sind  Kuren,  welche  nachtheilige 
Ursachen  aus  dem  Körper  schaffen  und  eine  directe  Umänderung  der 
erkrankten  Thätigkeit  der  Elementargebilde  nicht  anstreben.  Man  muss 
jedoch  W(rfü  erwägen,  dass  Nichts  ins  Blut  gelangen  kann,  ohne  gleich- 
ÜS1%  aaf  die  Thäti^eit  der  Elementarzellen  zu  wirken.  Man  wird  daher 
^^  Kuren  der  organischen  Mischung  mit  Rficksicht  hierauf  anzustellen 
^  'sie  dabei  ancfa  so  unschädlich  als  möglich  einzurichten  haben.    Ist 
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durch  diese  Kuren  der  Körper  genügend  vorbereitet ,  so  muss  durch  die 
geeigneten  Mittel  die  etwa  nöthige  Stoffersatzkar  eingeleitet  werden. 
Und  ist  auch  dies  geschehen,  so  kommen  die  Zellenerregungsmittel 
an  die  Reihe,  um  nach  Möglichkeit  die  bestdiende  Zellenreizong  aus- 
zugleichen. 

Was  die  Homöopathie  durch  Stoffersatzkuren  und  was  sie  durch 
Umstimmung  der  Zellenreizung  in  den  chronischen  Krankheiten  geleistet 
hat,  das  muss  von  den  dürftigen  Theorien,  die  als  Lehre  von  den 
„Siechthttmem^*  aufgebaut  worden  sind,  abgetrennt  werden.  Jenes 
wird  als  wahre  Errungenschaft  segensreich  fortwirken.  Die  Kenntniss 
der  haftenden  und  durch  Forterbung  sich  fortpflanzende,  sowie  durch 
dasdiätetischeund  moralische  Yerhaltenim  Indivi^uumsichfortschleppendai 
£iementaraffectionen  ist  zum  klaren  Urtheil  des  Arztes  nnerlftsslich, 
für  das  Kurverfahren  jedoch  ist  auf  dem  Standpuncte  der  Gellular- 
und  Atomentherapie  der  Unterschied  des  Chronischen  und  des  Acuten  im 
Wesentlichen  nur  ein  nebensächlicher. 

§  19.    Die  Atom-Kuren. 

Alle  unsere  Eingriffe  beim  Heileu  bewegen  sich  in  den  Molecülen, 
in  den  kleinsten  Theilchen  des  Körpers.  Wir  können  nicht  auf  die 
Zeilen  wirken,  ohne  diese  in  ihren  Atomen  zu  berühren,  und  diese  Be- 
rührung ist  sogar  das  Mittel,  um  die  Thätigkeit  der  Zelle  mnznfindern. 
Jedoch  selbstbewusste  Corrigirungen  des  Atomverhältnisses  können  wir 
bis  jetzt  nur  in  der  Gestalt  der  sogenannten  Stoffersatz-Kuren  machen. 
Chemische  Kuren  behufs  des  Stoffersatzes  machte  man  schon  längst  roh 
empirisch.  Vom  Standpuncte  seiner  Theorie  gerieth  aber  Hahnemann 
auch  auf  diese  Kuren,  ohne  sie  als  solche  zu  erkennen.  Und  er  hat 
nicht  nur,  was  in  der  That  äusserst  interessant  ist,  alle  die  Stoffe,  die 
sich  an  dem  Aufbaue  der  Zellen  und  Gewebe  chemisch  betheiligen,  in 
den  Kreis  seiner  Arzneiprüfungen  gezogen,  sondern  er  hat  auch  mittelst 
dieser  Stoffe  wundenoUe  Emährungskuren  gemacht,  die  alle  früheren  und 
sogar  alle  späteren  Leistungen  übertreffen.  Mittelst  seiner  kleinen  Gaben 
mussten  diese  Kuren  ihm  gelingen.  Lange  darauf  hat  dann  die  Chemie 
das  Atomverhältniss  der  Gewebe  und  der  nährenden  Bestandtheile  der 
Nahrungsmittel  gegeben.  Hiermit  haben  diese  Kuren  ein  thatsächliches 
und  klares  Ziel  erhalten.  In  der  bisherigen  homöopathischen  Ausführung 
dieser  Stoffersatzkuren  hat  sich  jedoch  wesentlich  nichts  geändert  Denn 
die  chemischen  Stoffersatzmittel  sind  auch  gleichzeitig  Mittel,  welche  die 
Zellen  durch  die  an  denselben  veranlassten  physikalischen.  Veränderungen, 
in  ihrer  Thätigkeit  beeinflussen.  Und  während  Calcarea  das 
Fehlende  ersetzt,  kann  dieses  Mittel  nicht  bloss  in  Folge  der  von  ihm 
herbeigeführten  besseren  Ernährung  und  schliesslich  der  überreichlichen 
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Ernümmg,  sondern  anch  dnrch  feindliche  Beziehungen  anderer  Art  zu 
des  physikalischen  Elementen  der  yerschiedenen  Zellen  neue  Erscheinungen, 
oBd  zwar  sogar  störender  Art,  veranlassen.  Somit  mttssen  alle  Stoffer« 
sitzmittel  auch  als  Zellenreizungsmittel  stndirt  und  die  Stoffersatzkuren 
mflssen  gleichzeitig  vom  Standpunete  der  Zellenumstimmnngsknren  ge* 
hasdhabt  werden,  und  sei  es  auch  nur,  um  nachtheilige  Folgen  dabei  zu 
Terhüten.  Dies  nun  ist  in  der  Homöopathie  geschehen  und  zwar  dadurch, 
das  diese  Mittel  nach  dem  Simile  und  in  kleinen  Gaben  angewandt 
worden.  Gakarea  phosphorica  ist  z«  B.  bei  Gehimwassersucht  der  Kinder 
ans  Ern&hningamangel  ein  vortreffliches  Mittel.  Wird  aber  dieser  Kalk 
in  grösseren  (}aben  angewandt  oder  zu  lange  fortgebraucht,  so  steht  die 
Heilimg  still  oder  geht  gar  wieder  zurttck.  Diese  nachtheilige  Wirkung 
entspringt  dann  aus  feindlicher  Anregung  der  Gefilssthätigkeit  durch  das 
Uebermass  des  Mittels.  Und  eine  ganz  fthnliche  Erscheinung  lässt  sich 
auch  bei  blossen  Erk&ltungs-Gefftssreiznngen  des  Gehirns  der  Kinder  von 
der  Anwendung  des  Phosphors  wahrnehmen,  der  hier  nur  eine  Zellen- 
nmstimmungswirkung  ausflben  dürfte. 

• 

§  20.      8cUU88. 

Ich  habe  nun  in  dem  Vorliegenden  die  Lehren  der  Homöopathie 
ausgeführt  und  in  den  allgemeinsten  Umrissen  dieses  therapeutische  Yer- 
faiiren  dargel^  Hiermit  glaube  ich,  das  Wesen  der  Homöopathie 
erörtert  und  in  Überzeugender  Weise  dasselbe  aufgehellt  zu  haben. 
Diese  Darlegung  war  nicht  möglich,  ohne  dass  ich  dabei  eine  Theorie 
aafstdhe.  Und  die  Zelle  existirt  nun  einmal.  So  lange  man  mithin 
in  der  Pathologie  und  Therapie  nicht  von  der  Zelle  in  ihren  Molecülen 
nod  Atomen  ausgeht,  entbehrt  das  pathologische  und  therapeutische 
Wissen  und  Handeln  des  Fundaments,  auf  welchem  die  ganze  organische 
Hiätigkeit  beruht.  Die  aufgestellte  Theorie  kann  daher  keine  unrichtige 
f^ein.  Dnrch  die  Zellen-  und  Atomentherapie  ist  die  Homöopathie  in  die 
physiologischen  Wissenschaften  aufgenommen.  In  dem  Masse,  als 
das  Studium  von  der  Zelle,  und  zwar  nicht  nur  von  der  Anatomie,  sondern 
auch  von  den  Lebenserscheinungen  derselben,  ausgegangen  ist,  wird  der 
^ebergang  zur  Homöopathie  oder  directen  und  specifischen  Cellular*  und 
Atomentherapie  sich  leicht  verwirklichen  lassen  und  sogar  ein  nothwen- 
diger  sein.  Vor  Allem  wünsche  ich  dann,  dass  alle  Aerzte  jede  ein** 
zelne  Khisse  der  homöopathischen  Thatsachen  kennen  lernen  und  be- 
obachtend diese  Thatsachen  selbst  gewinnen,  allerdings  mit  dem  Geistes- 
^diwunge,  der  uns  eine  erkannte  Wahrheit  auch  begeisterungsvoll 
^rgreifcfltt  lässt 

Durch  einen  klaren  Erkenntnissblick  gelangte  Hahnemann  auf  die 
bereits  vor  ihm  nicht  ganz  unbekannte  Thatsache,  dass  Verwandtwirkendes 
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die  Folgen  eines  Yerwandtwirkenden  beseitigt.  £r  hielt  sich  hierbei  sn 
die  sogodaiiBte  „Lebenskntft*^  Und  was  er  fand,  das  Alles  lässt  sich  an 
dem  L^ben  der  Zelle  wiederfiiiden  oder  doch  auf  diese  zvrt&ckAhreA. 
Einer  jnfaattsveile  Wahrheit)  wurde  somit  schon  vor  der  Entdeckung  der 
Stelle  iMTflttrt'  An  der  EäoA  dieser 'Anfffissiüig  schritt  die  Homöopathie 
voran,  aAd  sie  (mnsste  sesrit  snrf  .dem  richtigen  Pfhde  bMben.  Die  Be- 
rühnmg  der  „LcibeiBkraft^^"-^  jet^  der  Z«lle  in  ihren  Atomen  — 
machte  es4  Die^  war  der  AvBgangund  der  Sortgang;:  Halinemaim  er- 
kannte die  Bjmpiame  einer.  Krankheit  nid  äympteone  einer  Arznei  Er 
faiid  beide  ähi^efaJ  Sbmit  lüiissten  sie  denrselben  Sitae  angeh6res. 
Dn^ch  dieses  Militel  heilte  er  nn  je^e  Krankheit.'  Somk  traf  er  dir« et 
die  erkrankte  €»eilrebs8teUe  in  ihren  Elementartheilen  und  vollzog  dss 
directe  fidrverfUiren  zam  ersten  Male  In  einer  Weiset'  wie  es  vor  ihm 
nicht  geschehen  war:  E^  wurde  dadnreh  der  wAfare  Entdecker  des 
rechten  Weges  nnd  Ganges  an  den  von  anssen  nicht  fengänglicfaen  er- 
krankten Gebilden  nnd  der  wissenschaftliche  Erfindet  nnd  Bogrttnder  des 
directen  Karverfahrens.  Hahnemann  sachte  denmach  fortan  das  Simile 
nnd  das  Simillirnnm.  Doch  glaubte  er  noch  zu  seiner  Zeit,  dadurch  die 
Svmptome  zn  „decken,^'  so  wissen  wir  jetzt,  dass  er  die  kranke  SteUe 
bloss  qm  so  pr&ciser  treffen  konnte,  je  ähnlicker  das  Mitlei  wirkt,  und 
dass  er  femer  mit  solchem  Mittel  eine  der  bestehenden  Beiznng  gleich- 
förmige nnd  deeshalb  der  Species  nach  nicht  nene  dder  ftindliche  nni 
indem  er  das  Ifittel  verdttnnte,  obendrMn  mi  Ide  Bertthrnng  der  eiicrankten 
Elem^ntargebilde  ansflbte* 

Mit  dieser  Lösung  des  Räthsete  der  Hahnemann'schen  Entdeckung 
und  Erfindung  aber  ist  dessenKurverfährenaurCellolar^undAtomen- 
therapie  geworden»  Und  weder*  vor  noch  nach  Hahnemann  hat  es  b» 
jetzt  eine  Theorie  der  Tlierapie  gegeben,  welche  dferHahnemamt'schen  Auf- 
stellung auch  nur  im  Mindesten  nahe  zu  kommen  vermödite;  viel* 
leicht  ist  sogar  nicht  einmal  eine  andere  Theorie  mdglidu  Was  aber 
nicht  minder  wichtig  ist,,  das  ist  der  grosse  Erfolg,  welcher  diesem 
Knrverüahren  zur  Seite  steht  Nnn,  möge  auch  noch  so  viel  Einselnes  in 
der  Homöopa&ie  iallen:  —  der  Kern,  das  Wesen  der  Sache  besteht 
fort.  Und  unbeirrt  und  unbesorgt  können  die  Homöopathen  ihre  Lehre 
der  tiefsten  und  g^ialsten  Forschung  unterwerfen,  um  sie  immer  wieder 
siegreich  und  geläuterter  und  aw^ekl&rter  aus  der  wahren  wissenschaft- 
lichen Kritik  hervorgehen  zu  sehen.  Mit  dem  Wesen  der  Homöopathie 
bl«bt  sogar  das  Vielen  so  unangenehme  Simile  bestdien.  Denn  das 
Mittel  macht  nicht  die  Sjmptome,  sondern  das  von  d^n  Mittel  getroffene 
Elementargebilde  bringt  die  Symptome  hervor,  und  das  Simile  ist  mithin 
dasjenige  Mittel,  welches  mit  der  Krankheitsursache  ein  und  dieselben 
Elementartheile  berührt. 


—    225    — 

Nun  glaube  ich  meine  Scholdigkeit  gethan  zu  haben.  Mögen  meine 
Laser  jetzt  auch  die  ihrige  thun.  Mögen  sie  sich  frei  vom  traditionellen 
Wahne  nuieben  und  von  den  Worten  der  Lehrer,  die  in  dem  Kurver- 
fahren vergangener  Zeiten  ausschliesslich  sie  befangen  halten  wollen, 
und  mögee  si^  die  Thatsache  und  die  Bedeutung  des  directen  Eurver- 
fthrens  erkennen,  das  die  erkrankten  Elementargebilde  selbst  be- 
rtthnn  wüL  Es  giebt  arge  Ungerecfatigkaten.  Bademacher  hatte  die 
Kohnheit,  Hahnemann's  Lehre  zu  verunstalten  und  in  der  leichtfertigsten 
Wdse  abzuktkzzeo.  Dennoch  hat  man  dem  Handwerksschema  jenes 
Antes  Beifall  geklatscht  und  es  schliesslich  zu  Grabe  getragen.  O^en 
^6  Homöopathie  hingegen  wurde  Verachtung  und  Wuth  gespieen,  und  sie 
lebt  trotz  alledem  fort  Ich  habe  geizeigt,  dass  die  Homöopathie  auf  den- 
jemjmn  Elementartheilen  beruht,  auf  denen  das  ganze  Wissen  vom 
mettcUidMii  und  von  jedem  Organismus  sich  aufbaut,  —  ich  habe  die 
ZeUen  und  Atome  als  Zeugen  für  die  Wahrheit  und  gegen  die  bis- 
hoigen  Anseht^  in  diesem  Grebiete  vorgeführt  Sollten  diese  Zeugen, 
<L  L  die  Begriffe  der  Elementartheile,  nicht  vermögen,  den  aufmerk« 
samen  Beobachter  und  selbstst&ndigen  Beurtheiler  zur  Erkenntniss  der 
Wahrheit  zu  bringen,  so  können  nur  noch  psychologische  Hindemisse  ob- 
walten, die  wir  nöthigenfalls  zu  ihrer  Zeit  dann  besprechen  wollen. 
Demi  allerdings  ist  eine  kurze  und  bündige  Einführung  des  Arztes  in 
das  Wesen  der  Homöopathie,  wie  ich  sie  hier  nach  meinen  Kräften  ver-> 
sucht  habe,  unerlässlich.  Aber  es  ist  auch  nothwendig,  den  Arzt  dahin 
za  bringen,  selbstthätig  forschend  und  sich  in  seinem  eigenen 
Berufe  zu  vertiefen.  Und  gelingt  es,  die  Aerzte  hierzu  aufzurütteln 
und  zu  bewegen,  —  so  schwer  auch  dies  noch  sein  möge,  zumal  es  durch 
^  Unterricht  verhindert  wird,  —  so  ist  der  Arzt  bereits  halb  ge- 
wonnoL  Denn  durch  die  eigene  Vertiefung  in  seinem  Fache  muss  er  auf 
alles  das  auch  selbst  gelangen,  was  seine  original  denkenden  Yorg&nger 
bereits  gefunden  haben,  und  entdeckend  und  erfind^d  kann  und  wird  er 
dann  deren  Entdeckungen  und  Erfindungen  selbstständig  wiederholen 
ond  sie  vermehren  und  vervollkommnen.  Dr.  j.  j.  Gntwiii. 


XX 
Somttopathie  und 

Theuerster  Freundl  Mit  tiefempfundener  aufirichtiger  Freude  be- 
grtlne  ich  die  Ankündigung  des  neuen  Unternehmens,  welches  unter 
Deinen  Auspieien  ins  Leben  treten  soll.  Anstatt  viel  Worte  darüber  zu 
niaehen,  was  ich  davon  fOr  unsere  Mssenschaft  hoffe,  welche  Wünsche 
mir  persönlich  dadurch  erfüllt  werden,  gedenke  ich  meiner  Befriedigung 
dffii  besten  Aujsdruck  durch  meine  sofortige  Betheiligung  an  der  gemein« 
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samen  Arbeit  zu  geben.  Wie  sehr  mir  daran  gelegen  ist,  wirst  Du  in 
Anbetracht  des  Umstandes  leicht  ermessen,  dass  ich  dnrch  meine^  zweite 
Uebersiedelung  nach  Petersburg  der  Mose,  welche  zun  Behnfe  schrift- 
stellerischer Thätigkeit  unentbehrlich  ist,  ganz  und  gar  yerlostig  gegangen 
bin,  da  mein  Tagewerk  selten  vor  Mitternacht  beendigt  ist  nnd  meine 
alternden  Kräfte  ToUständig  anfreibt.  Ich  gestehe  deshalb  gern  ein,  dass 
es  für  mich  eines  starken  Reizes  bedurfte,  das  Gef&hl  der  Erschöpfung 
zu  überwinden  und  die  Feder  in  die  Hand  zu  nehmen,  Ich  fand  den- 
selben in  einem  Artikel  der  Populären  Zeitschrift  für  Homöopathie  (N.  1 1, 
Jahrg.  1871,  Ruhr;  Menschenheilkunst).  Ich  machte  mich  nach  Kennt- 
liissnahme  desselben  sofort  an  die  Arbeit,  um  die  darin  aufgeworfenen 
Fragen  und  Zweifel  aufzuklären  und  zu  zerstreuen,  soweit  dies  nur  in 
meiner  Macht  steht  Kaum  war  das  Manuscript  druckreif^  als  ich  zu. 
spät  begriff,  dass  eine  rein  wissenschaftliche  Discussion  von  polemischer 
Färbung  für  das  Lesepublicum  einer  populären  Fachschrift,  in  welcher 
nur  fertige  und  unantastbare  Ergebnisse  wissenschaftlicher  Forschung  von 
\v  irklich  praktischem  Werthe  geboten  werden  sollen,  nicht  geeignet  sei. 
UDmuthig  hielt  ich  diese  kleine  Arbeit  im  Pulte  zurück,  mit  dem  Vorbe- 
halt, sie  wohl  später  einmal  einer  selbstständigen  Sammlung  fachwissen- 
schaftUcher  Aufsätze  und  Aphorismen  einzureihen.  Die  Anktkndigung  der 
Internationalen  Presse  für  Homöopathie  möge  nun  dieselbe  aus  ihrer 
Haft  befreien. 

Der  treffliche,  auch  auf  anderen  Gebieten  bekannte,  Dr.  Veith  in 
Wien  stellt  in  dem  oben  angezogenen  Artikel  zwei  durch  Thi^'a  pcciden- 
talis  bewerkstelligte  Heilungen  von  Antlitz-Warzen  einander  gegenüber, 
deren  eine  vermittelst  der  200.  Verdünnung  (Dr.  Kunkel  in  Kiel)  ge- 
lungen, während  die  andere  durch  Anwendung  der  Stammtinctur  desselben 
Arzneistoffes  in  gleich  kurzer  Zeit  und  mit  gleicher  Präcision  zu  Stande 
trekommen  sein  soll  (Dr.  Veith  junr.  in  Wien). 

Beide  Kunstheilungen  werden  als  Thatsachen  vom  Verfasser  des 
angezogenen  Artikels  nicht  beanstandet,  worin  wir  uns  ganz  auf  seine 
Seite  stellen.  Den  Fragen  hingegen,  welche  derselbe  daran  knüpft, 
müssen  wir  zweimal  entgegentreten.  Zuvörderst >  wie  weiter  oben  be- 
reits angedeutet  worden,  sind  die  Spalten  einer  populären  Fachschrift 
nicht  der  Ort,  wo  wissenschaftliche  Streitfragen  aufgeworfen  werden 
dürfen.  Raum  und  Zeit  sind  zu  kostbar,  um  Gründe  hierfür  anführen  zu 
sollen,  welche  von  selbst  einleuchten.  Das  Andere  ist  der  noch  immer 
brennende  Streit  über  die  Gabengrösse  und  die  ihr  zu  Gründe  liegenden 
Gesetze.  Da  derselbe  intra  muros  häufig  viel  hitziger  geführt  wird,  als 
jemals  der  Kampf  mit  den  Gegnern  Hahnemann's  um  das  therapeutische 
Priücip,  und  die  Vertreter  der  Homöopathie,  damit  in  ihren  eigellen  Ein- 
geweiden wühlend,  dem  Feinde  Blossen  darbieten,  so  dürfte  es  nicht  an- 
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zeitgemass  erscheinen,    hierin   zum  Fiieden  zu  rathen  und  eine  Yer- 
ständigong  anzubahnen. 

Ich  könnte  mich  begnügen,  zu  diesem  Zwecke  auf  meine  im  Jahre 
1869  im  Verlage  von  Fr.  Fleischer  in  Leipzig  erschienene  Schrift 
(Physik  des  negativen  Kunst- Heil -Processes)  zu  verweisen,  worin  ich 
mich  bemtkht  habe,  die  Nothwendigkeit  der  infinitesimalen  Arznei- 
Gaben  nachzuweisen,  wie  sie  sich,  ohne  an  mehr  oder  weniger  bestreit- 
bare Heilerfolge  anzuknüpfen,  nach  dem  uns  angeborenen  Denkgesetze 
aos  der  Voraussetzung  des  Aehnlichkeits-  (muss  heissen  Polaritäts-) 
Gesetzes  ergiebt.  Da  jedoch  der  geehrte  Verfasser  des  angezogenen 
Artikels  zwei  thatsächliche  Heilerfolge  anführt,  welche  er  als  im  Wider- 
spruche miteinander  stehend  darstellt,  so  nehme  ich  davon  Veranlassung 
zu  zeigen,  dass  ein  solcher  Widerspruch  in  der  That  nicht  besteht, 
sondern  nur  ein  scheinbarer  ist  — 

Wenn  ein  infinitesimales  Bruchtheil  eines  Tropfens  der  Thuja - 
Tinctnr,  wie  das  in  der  200.  Verdünnung  enthaltene,  in  dem  Falle  des 
Herrn  Dr.  Kunkel  genügt  hat,  die  Heilung  der  Antlitzwarzen  zu  voll- 
ziehen und  6  ungetheilte  (nur  auf  mehre  Gaben  vertheilte)  Tropfen 
derselben  Substanz  in  dem  anderen  Falle  die  Heilung  desselben  Uebels  ' 
in  verhütnissmässig  kurzer  Zeit  zu  Stande  gebracht  haben,  so  ist  deshalb 
der  Schluss  nicht  durchaus  berechtigt,  dass  von  der  massiven  Dosis  un- 
endlich viel  mehr  als  der  Betrag  eines  Infinitesimalbruchtheiles  eines 
Tropfens  bis  zu  dem  Augenblicke,  wo  es  beliebte,  die  Heilung  als  voll- 
zogen anzusehen,  zur  Verwendung  gekommen  sei,  wohlvertstanden  nach 
den  Gesetzen  der  organischen  Oekonomie.  Niemand  unter  uns  zweifelt 
daran,  dass  die  Wirkung  der  Arzneigabe,  sie  sei  so  massiv  oder  so  ver- 
feinert, wie  sie  immer  wolle,  ausschliesslich  durch  die  Contactfläche, 
welche  sie  dem  Organismus,  oder  der  Organismus  ihr,  darbietet,  vermittelt 
werde.  Da  wir  aus  der  Physik  wissen,  welcher  feinen  Vertheilung  (nicht 
einmal  blos  tropfbar-  und  elastisch-)  flüssige  Körper  in  einem  geeig- 
neten Medium  f2Üiig  sind,  so  können  wir  uns  der  Vorstellung  nicht  ent- 
schlagen, dass  eine  Gabe  der  200.  Verdünnung  eines  Arzneistoffes  die 
zunächst  betroffenen  Schleimhautflftchen  des  Organismus  in  einer  eben- 
so grossen,  ja  vielleicht  noch  grösseren  Ausdehnung  berühren  kann,  als 
es  mit  einem  oder  mehreren  Tropfen  der  unverdünnten  Arznei  im  Augen- 
blicke der  Einverleibung  der  Fall  ist  Von  den  6  Tropfen  der 
Thnjastammtinctur  ist  mithin  bei  dem  ersten  Contact  mit  der  Mund-, 
Oesophagus-  und  Magen-Schleimhaut  des  trunkliebenden  Moslim  ein  in- 
äütesimales  Bruchtheil  zur  Wirkung  gekommen,  welches  wenig  mehr 
oder  minder  wäg-  und  messbar  sein  kann,  als  die  Contact-  Fläche  eines 
iTopfens  der  200.  Verdünnung.  Ist  nun  die  Heilung  der  muselmännischen 
Antlitzwarzen(  unter  der  allmäligen  Einverleibung  von  6  Tropfen  Thuja- 
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stammtmctur  thatsächlich  zu  Stande  gekommen,  was  nicht  im  Entferntesten 
bezweifelt  werden  soll,  so  ist  sie  unbestreitbar  von  diesem  bei  dem  ersten 
C!ontact  zur  Wirkung  gelangten  Infinitesimalbruchtheile  zuerst  einge- 
leitet worden.  Nun  wissen  wir  aber  aus  unzähligen  Vorgängen  des  or- 
ganischen Lebens,  dass  es  nur  eines  einmaligen  Reizes  bedarf,  um  eine 
ganze  Kette  von  Wirkungsgliedem  einzuleiten,  welche  dann  unaufhaltsam, 
mit  Nothwendigkeit,  bis  zum  letzten  Gliede  abrollt,  und  das  ist  ein 
wahres  Glück;  sonst  mttasten  wir  beim  Säen  dasselbe  Gewicht  Samen  in 
die  Erde  pflanzen,  welches  die  entwickelte  Pflanze  sammt  Wurzel,  Halm 
und  Frucht  liefern  soll  Wenn  nun  schon  zom  Entstehen  eines  Pro- 
ductes  im  Beiche  der  Organismen  ein  sehr  kleines  Bruchtheil  des  Ge- 
wichtes, welches  die  T<dlkommen  ausgebildete  Frucht  beträgt,  erforder- 
lich ist,  ein  wie  unendlich  kleineres  wird  nicht  gentigen,  um  das  Y e  rgehe  n 
zu  bedingen?  Hiermit  gelange  ich  an  die  Pointe  der  ?on  mir  veröffent- 
lichten Schrift  (s.  oben),  welche  den  von  Hahnemann  gelehrten  Heilvor- 
gang als  den  negativen  bezeichnet«  Die  AnÜitzwarzen,  um  bei  dem 
concreten  Gegenstande,  der  uns  beschäftigt,  zu  Ueiben,  sind  das  Posi- 
tive, deren  Heilung,  deren  Verschwinden,  das  Negative.  Dr.  Kunkel 
in  Kiel  ha>t  sich  zur  Herbeiftihrung  des  Letzteren  eines  negativen 
Factors  in  Gestalt  der  200.  Verdünnung  der  Thujatinctur  bedient 
Wer  wird  behaupten  wollen,  dass  er  nicht  zweckmässig  gehanddt  habe? 
Wie  ist  es  dagegen  nüt  den  6  Tropfen  der  Thtgastammtinctor  zu 
nehmen?  —  Wir  haben  erkennen  müssen,  dass  nach  der  Einverleibung 
derselben  zur  Herstellung  der  n^ativ  (will  sagen:  heilend)  wirkenden 
Contactfläche  ein  unendlich  kleiner  Bruchtheil  erforderlich  war.  Ist 
diese  erste  Contactfläche  abgenutzt,  oder,  besser  gesagt,  vom  kranken 
Organismus  assimilirt,  so  liefert  die  Massengabe  eine  zweite,  nach  dieser 
eine  dritte,  u.  s.  f.  bis  ins  Unendliche,  sofern  nämlich  eine  200.  Ver- 
dünnung ftlr  unser  Vorstellungsvermögen  eine  unendlich  kleine  Grösse 
ist  und  6  Tropfen  gerade  ebensogut  200  Mal  nach  der  Centesimal-Scala 
getheilt  werden  können,  als  ein  ganzes  Pfund.  Ja,  sogar  ein  Tropfen 
dieser  200.  Verdünnung  kann  wiederum  200  Male  getheilt  werden,  auch 
gerade  so  gut  als  ein  Pfund.  Es  ist  also  eine  grundlose  Behauptung, 
welche  der  geehrte  Herr  Verfasser  der  in  Rede  stehenden  klinischen 
Mittheilung  au&telU,  dass  im  physikalischen  Sinne  ein  Tropfen  der  200. 
Verdünnung  (oder  eine  Anzahl  damit  befeuchteter  globuli)  gleich  Nichts 
zu  achten  sei,  ebenso  grundlos  als  diejenige,  welche  einige  Anhänger  der 
Infinitesimalität  der  homöopathischen  Dosologie  aufjgestellt  haben,  dass, 
was  da  wirke,  die  vom  Stoffe  befreite,  gleichsam  losgelöste  Kraft  sei. 
Eine  solche  Kraft  „an  sich^'  existirt  überhaupt  für  uns  in  der  Natur« 
um  welche  es  sich  hier  als  Erscheinungswelt  allein  handelt,  ebensowenig 
als  das  Nichts,  dessen  Begriff  ausschliesslich  im  Prodnct  des  menschlichen 
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Gehirnes,  als  Denkorgan,  ist  Und  das  menschliche  Gehirn  geht  vennOge 
seiner  Function  allerdings  nach  allen  Seiten  weit  Ober  die  Natnrer- 
scheinnng  hinaus.  Femer  wäre  es  dnrchans  ädsch,  die  Begriffe  Nidits 
asd  Negativ  von  einander  herzuleiten.  Die  Negation  eines  Realen  ist 
nicht  das  absolute  Nichts,  sondern  kann  ein  beliebiges  anderes  Beate  sein. 
An  der  Stelle  der  entarteten  Warzenzelle  soll  die  normale  Hautzelle 
treten.  So  ist  denn  die  infinitesimale  Thnjagabe  nach  dem  von  Hahne- 
mann  entdeckten  Polaritätsheilgesetze  negativ  nur  in  ihrer  Beziehung  zur 
Warzenbildung  und  zugleich  positiv  in  ihrer  Beziehung  zu  der  restituirten 
Haotbildung.  Sie  ist  also  immer  noch  eine  positive  Grösse,  wenn  audi 
imseren  Wäg-  und  Messinstramenten  nicht  zugänglich.  Wenn  wir  also 
gesehen  haben,  dass  die  erste  Contactfläche  einer  Masse  von  6  Tropfen 
Thnjatinctnr,  obwohl  in  ihrer  Wirkung  negativ,  in  Beziehung  auf  das  vor- 
bandoie  Heilobject  an  sich  eine  positive  GrOsse  ist  und  bleibt,  dass  in 
einer  solchen  Masse  unzählige  Contactflächen  hinter  einander  liegen,  welche 
allfflälig,  abgesehen  von  einem  Gewichtstheile  der  Arznei,  welcher  der 
an&scheideuden  Thäti^eit  des  Organismus  anheim  Mt,  zur  Wirkung  ge- 
langen; wenn  femer  durch  Addition  positiver  Chrössen  eine  Summe  ge- 
bildet wird,  so  ist  es  sehr  fraglich,  ob  6  Tropfen  Thiyatinctur  nach  anfäng- 
lich vollzogener  Heilung,  d.  i.  relativ  negativer  Wirkung,  innerhalb  einer 
gegebenen  Zeit  nicht  endlich  in  die  positive  pathogenetische  Wirkung  um- 
schlagen und  zu  dem  Erankheitsprocesse,  dessen  Product  u.  A.  die  Warze 
ist,  in  eine  positive,  und  zur  gesunden  Hantbildung  in  eine  negative  Be- 
ziehnng  treten.  Fflr  einen  Beobachter,  welchem  die  pathogenetischen 
Wirkungen  der  Thtya  auf  die  Haut  bekannt  sind,  kann  diese  Befürchtung 
etwas  Ueberraschendes  nicht  haben.  Der  Warzenüall  des  Herrn  Dr.  Yeith 
in  Wira  ist  auf  frischer  That  mitgetheilt  worden.  Sollen  sichere  Schlüsse 
mit  Bezug  auf  die  Gabengrösse  und  ihre  Gesetze  daraus  gezogen  werden, 
so  mflsste  die  Beobachtung  desselben  Falles  noch  lange  Zeit  hindurch  mit 
grosser  Umsicht  fortgesetzt  und  spätere  Erkrankungen  desselben  Indivi- 
dnnms  mit  dem  Texte  der  Thigapathogenese  confrontirt  werden.  Ohne 
diese  Controle  können  aus  der  Gegenüberstellung  der  beiden  Warzen- 
beilungen  endgültige  Schlüsse  in  Betreff  einer  naturgesetzlichen  Nor- 
mnxng  der  Gabengrösse  nicht  gezogen  werden. 

Es  erübrigt  noch,  einige  von  dem  geehrten  Henii  Verfasser  an  die 
bdden  gleichlautenden  Heilerfolge  extremer  Gaben  desselben  Arzneimittels 
geknftpften  Fragen  näher  zu  besprechen. 

„Welcher  Gabengrösse,"  heisst  es  da,  „soll  man  nun  den  Vorzug 
geben?  Wo  sucht  man  das  Naturgesetz,  welches  die  Gabenlehre  normirt?^^ 

Ich  würde  auf  die  zweite  Frage,  welche  die  erstere  mit  einschliesst, 
^tworlen:  In  unserer  eigenen  Beobachtung  und  in  unserem  Schlussver- 
mOgen,  —  wenn  es  nicht  richtiger  wäre,  einfach  auf  Hahnemann  zu 
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verweisen,  dessen  angeborenes  untrügliches  Beobachtongs-Greme  ffir  Alles 
gesorgt  hat,  dessen  wir  bedürfen,  um  mit  ruhigem  Gewissen  und  zuver- 
sichtlichem  Muthe  an  das  Krankenbett  zu  treten.  Es  würde  besser  uro 
die  Homöopathie  und  deren  Yerständniss  unter  uns  stehen,  wenn  wir  uns 
entschliessen  könnten,  etwas  mehr  an  uns  selbst  und  etwas  weniger  au 
Hahnemann  zu  zweifeln.  Wenn  es  Einer  verdient  hat,  dass  man  seinen 
Aussprüchen  traue,  so  ist  es  Hahnemann,  der  es  von  vornherein  abgelehnt 
hat,  für.  eine  unfehlbare  Autorität  angesehen  zu  werden,  indem  er  seinen 
Gegnern  zurief:  „Macht  es  nach;  aber  macht^s  genau  nach."  Wenn 
man  ihm  das  Eine  glaubt,  die  Begründung  der  Arznei-Mittel-*Kenntni$s 
auf  den  pathogenetischen  Versuch,  und  auch  das  Andere,  das  Aehnlich- 
keitsgesetz  (welches  nichts  anderes  ist,  als  das  allen  Vorgängen  in  dei 
Natur  sowohl  als  in  der  Geschichte  zu  Grunde  li^ende  Polarität3-G^ 
setz),  warum  nicht  auch  das  Dritte,  die  Infinitesimalität  der  Arznei-Gabe, 
welche  mit  naturgesetzlicher  Nothwendigkeit  aus  den  beiden  Prämissen 
hervorgeht,  wie  in  der  Mathematik  das  dritte  Unbekannte  aus  den  beiden 
gegebenen  Grössen?  Hahnemann  muthet  der  Freiheit  unseres  Denkens 
nichts  zu,  was  ihrer  unwürdig  wäre,  indem  er  fordert,  es  ihm  erst  genau 
nachzumachen,  bevor  wir  ihm  beipflichten  sollen.  Schreiber  Dieses  hat 
es  an  sich  selbst  und  einigen  Anderen  erfahren,  dass  gerade  unsere 
akademische  Unfreiheit  es  ist,  welche  uns  hindert,  Hahnemann's  Schöpf- 
ung (diese  ist  eben  allein  die  Sache  des  Genies)  voll  und  ganz  hinzu- 
nehmen und  uns  hinein-  und  durchzudenken.  Weil  es  einem  „Unfehlbare! 
(leider  sind  sie  im  Plural  vorhanden)  gefällt,  uns  mit  akademischen  Ruthen- 
hieben  einzubläuen,  dass  ein  Decilliontheil-Tropfen  (oder  Gran)  gleich 
Nichts  sei,  folglich  auch  Nichts  bewirken  könne,  glauben  wir  uns  be- 
rufen, Hahnemann  zu  corrigiren,  noch  ehe  wir  uns  die  geringste  Mähe 
gegeben,  ihn  zu  verstehen.  Wir  würden  jene  Unfehlbaren  in  nicht  ge- 
ringe Verlegenheit  gesetzt  haben,  wenn  wir,  statt  „uns  an  ihrem  Schnack 
zu  erbauen^S  ihnen  die  Fragen  vorgelegt  hätten,  ob  denn  auch  die  hei- 
lende Arznei-Gabe,  um  ihren  Zweck  zu  erfüllen,  eine  Wirkung  im  ge- 
wöhnlichen Sinne  haben  dürfe,  und  nicht  vielmehr  das  gerade  Gcgentheil 
einer  solchen,  nämlich  eine  Entwirkung?  Jst  doch  zuerst  die  Krankheit 
ein  Gewirktes,  aus  combinirten  Ursachen  Hervorgegangenes.  Die  Krank- 
heit ist;  sie  soll  nicht  sein.  Ja,  wie  machen  wir  das?. Mit  grobsiun- 
lichen  Gewichtsmengen  gewiss  nicht,  am  Allerwenigsten  eines  solchen  Arznei- 
stoffes, dessen  positive  Wirkung  eben  die  zu  heilende  Krankheit  selbst  ist. 
Zu  oft  ist  es  beobachtet  worden,  um  es  nicht  immer  wieder  mit  völliger  Ent- 
schiedenheit auszusprechen:  mitUrstoffen,  erster  und  zweiter  Verdünnungen 
oder  Verreibungen  von  Giften  intensivster  Wirkung  werden  mehr  als  schein- 
bare, d.  h.  vollständige,  dauernde  und  prompte  Heilungen  nicht  vollzogen.  — 
Eine  dritte  Frage,  welche  der  geehrte  Herr  Verfasser  des  in  Rede 
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stehenden  Artikels  auf  wirft,  lautet:  „Oder  wie  weit  kann  der  Arzt  die 
Grenze  der  stofflichen  Theilbarkeit  ausdehnen?"  — 

So  weit  es  ihm  beliebt;  denn  erreichen  wird  er  sie  bekanntlich  nie. 
Die  Theilbarkeit  der  Materie  ist  unendlich,  und  der  Atom-Begriff  kann 
realiter  nicht  dargestellt  werden«  Die  Frage  wäre  besser  so  gestellt 
worden:  „Wie  weit  soll  der  Arzt  (zum  Zwecke  der  schnellen,  sicheren 
und  dauerhaften  Heilung)  die  Orenze  der  stofBichen '  Theilbarkeit 
ausdehnen?^ 

Die  Antwort  findet  sich  in  meiner  oben  angeführten  Schrift  so  voll- 
standig,  als  ich  sie  zu  geben  vermag.  Ich  begnüge  mich  der  Raumer- 
spamiss  halber  auf  jene  zu  verweisen. 

Ich  übergehe  die  femer  von  dem  geehrten  Herrn  Verfasser  beliebte 
Herbeiziehung  der  bekannten  Schopenhauer'schen  Hypothese,  sowie  denn 
tberhaupt  die  Erläuterung  des  homöopathischen  Heilvorganges  von  den 
gelaufigen  philosophischen  Systemen  wenig  zu  erwarten  hat.  Schreiber 
Dieses  hat  es  hart  erfahren  müssen,  dass  vielgenannte  Männer,  welche  als 
objective  Denker  eines  Rufes  und  grossen  Vertrauens  sich  zu  erfreuen 
haben,  in  Betreff  der  Entdeckung  Hahnemann's  mit  denselben  Vorurtheilen 
behaftet  sind,  welche  wir  gewöhnt  sind,  bei  der  platten  Allgemeinheit 
anzutreffen.  — 

Wichtiger  ist  die  Erwähnung  der  Physiologie,  weil  mit  dieser  die 
üomöopathie  in  allernächste  Berührung  kommt.  Die  Beziehung  dieser 
beiden  Doctrinen  zu  einander  wird  so  lange  falschen  Deutungen  unter- 
liegen, als  die  Homöopathie  nur  eine  geduldete  Ausnahmsstellung  im 
wissenschaftlichen  Sdcialverbande  geniesst  Seit  beinahe  zwei  Jahren 
ist  im  Königreiche  Sachsen  ein  Anfang  mit  der  staatlichen  Anerkennung 
der  Lehre  Hahnemann's  gemacht  worden.  Ob  dieselbe  geniessbare 
Früchte  tragen  werde,  muss  die  Zeit  lehren.  Wir  können  uns  trotz  der 
höchst  anerkennenswerthen  Tüchtigkeit  des  derzeitigen  Docenten  der 
homöopathischen  Klinik  allzurosigen  Aussichten  in  dieser  Beziehung  des- 
halb nicht  hingeben,  weil  bekanntlich  die  Motive,  welches  das  vormalige 
Unterrichts-Ministerium  bei  der  versuchten  Crelrung  dieses  neuen  Postens  an 
der  Landes-Universität  geleitet  haben,  ganz  wo  anders  liegen,  als  in  der  Er- 
keontniss  von  der  Nothwendigkeit  und  Nützlichkeit  der  Sache  selbst. 
Noch  mehr  als  durch  diesen  Umstand  werden  die  Aussichten  auf  eine 
gebührende  Rangstellung  für  die  Homöopathie  getrübt  durch  den  Einfluss, 
welchen  homöopathische  Aerzte  auf  die  Ansichten  der  leitenden  Personen 
ftQsgeäbt  haben.  Schreiber  Dieses  befand  sich  im  J.  1869  in  der  Lage, 
dem  damaligen  geheimen  Rathe  im  K.  Sachs.  Ministerio  des  öffentlichen 
ÜQterrichts  Vorstellungen  über  den  Werth  und  die  wissenschaftliche 
Bedeutung  der  Lehre  Hahnemann's  und  von  der  Wichtigkeit  ihrer  Auf- 
nahme in  das  Lehrprogramm  der  medicinischen  Facultät  zu  machen,  und 
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mnsste  sich  dagegen  in  ablehnendem  Tone  belehren  Jassen:  „dass  ja  die 
Homöopathie  weiter  nichts  zu  bedeuten  habe  als  angewandte  Phar» 
makodynamik.  (siel)  Meine  Protestationen  brachten  mir  weiter 
nichts  ein  als  den  unverhohlen  ausgesprochenen  Yerdaeht,  dass  ich  als 
Candidat  für  den  von  dem  Ministerio  za  gründenden  Lehrstuhl  nichts 
Anderes  zn  erstreben  gemeint  sei,  als  ein  Unterkommen  für  meine  Person, 
woraof  idi  von  allen  weiteren  Schritten  bei   dieser  Behörde  abstand. 

# 

Was  es  mit  dergleichen  terminis  technicis  und  tönenden  Phrasen  auf  sich 
hat,  wie  damit  die  Lehre  Hahnemann*s  den  Gegnern  gebimd^  nnd  ge> 
knebelt  ausgeliefert  nnd  aller  ihrer  Rechte  beraubt  wird,  sollte  mir  im 
Laufe  eines  Gespräches,  welches  beinahe  ein  halbes  Jahr  später  als  das 
eben  erwähnte  stattfand,  recht  gegenständlich  vor  Augen  treten.  Dies 
Mal  eröffnete  sich  mir  selbst  die  Quelle,  aus  welcher  dem  Geheimenrathe 
des  Ministerii  seine  Vorstellungen  von  dem  Wesen  und  der  Bedeutung 
der  Homöopathie  zugeflossen  waren.  Es  sollte  mir  bewiesen  werden^ 
dass  meine  Auffassung  der  Lehre  Hahnemann's,  wie  ich  sie  namentlich 
in  der  oben  angefahrten  Schrift  dargelegt  habe^  durchaus  unstatthaft  sei 
iiud  deren  Verbreitung,  etwa  gar  durch  ein  öffentliches  Lehramt^  nicht  ge- 
duldet werden  dttrfe;  „denn*'  hiess  es,  „du  stehst  nicht  auf  dem  phyao* 
logischen  Standpunkte."  (sie!).  Ich  machte  dagegen  den  Sprecher  darauf 
aufmerksam,  dass  diese  Anschuldigung  die  Behauptung  involvire,  er  stehe 
in  der  Homöopathie  auf  dem  physiologischen  Standpuncte. .  Da  der 
Sprecher  verstummte,  so  fand  ich  darin  eine  Bejahung  und  ersuchte  ihiv 
sich  meines  homöopathischen  Elendes  zu  erbarmen  und  mich  mit  einer 
Definition  des  Begriffes  Physiologie,  der  ihm  doch  Vermöge  seines  Stand* 
punctes  ganz  klar  und  geläufig  sein  mtksse,  zu  bereichem.  Da  er  darauf 
abermals  verstummte  und  sich  sogar  von  mir  abwandte,  so  erkanx&te  ich 
darin  eine  Verneinung  (sollte  diess  etwa  eine  Incdhsequenz  sein?),  d.  h. 
das  Bekenntniss  seines  Unvermögens,  meinen  Wunsch  zu  erfGUlen.  Wer 
einmal  sich  zu  Hahnemann  bekannt  hat  und  noch  einen  Standpunct  sucht 
oder  einzunehmen  vorgiebt,  welcher  ausserhalb  der  Homöopathie  gelegen 
ist,  beweist  damit  nur,  dass  er  eben  auf  einem  bewussten  Standpuncte 
sich  nicht  befindet,  dass  er  überhaupt  den  allgemeinen  Standpunct  der 
Wissenschaft  im  Leben  nicht  begriffen  hat,  d.  h.  dass  er  nicht  zu  denken 
versucht  Mit  tönenden  Phrasen,  wie  „angewandte  Pharmakodynamik'^ 
und  .,physiologi8chem  Standpunct*'  mag  man  die  maulsperrende  Menge 
oder  gar  einen  Geheimenrath  leicht  abspeisen  können  („das  istEuch  ohne 
Kunst  gelungen^'))  <^io  Sache,  der  man  zu  dienen  vorgiebt,  wird  man 
dadurch  nicht  fördern,  sondern  nur  in  Schatten  stellen,  die  Homöopathie 
in  den  Schatten  der  Physiologie.  Schreiber  Dieses  ist  nicht  blind  genug, 
um  die  Lichter  nicht  zu  sehen,  welche  die  moderne  physiologiBche 
Forschung    aufgesteckt   hat;    bis  an  das  Krankenbett  aber  reicht  ihr 
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Strahl  noch  nicht  J^elches  andere  Endziel  kann  die  Physiologie  sich 
stecke  als  die  Auffindung  des  ConTergenzpimctesY  welcher  alle  Natur- 
gesetze, die  bekannten  und  die  unbekannten,  im  organischen  Leben 
einiget?  Und  selbst  im  besten  Falle,  dass  unsere  naturgesetzlidie  Erkennt- 
niss  den  höchsten  Grad  der  Vollständigkeit  erreicht  hätte,  womit  es  noch 
fOr  lange  Z^t  gute  Wege  hat,  so  wäre  doch  dem  kranken  menschlichen 
Organismus  gegenüber,  in  dßssen  Leben  noch  andere  Factoren  als  die 
piiysikaliscfa-chemischen  eintreten,  der  Arzt  mit  der  Physiologie  allein 
sefar  onvollkoauneii  ausgerttstet  Und  eine  Wissenschaft,  die  noch  in  den 
Wiadefai  liegt,  soll  eine  Suprematie  über  die  Homöopathie  ausüben, 
dieser  sogar  den  Zutritt  in  die  Hallen  des  wissenschaftlichen  Heüigthums 
verwehren  dürfen,  der  Homöopathie,  welche  allein  unter  aUen  natur- 
«issenschaftlich^ärztlichen  Doctrinen  ein  vollkommen  in  sich  abge* 
sehloasenes,  sich  selbst  genügendes  System  darstellt,  ein  System,  welches 
im  praktischen  Leben  längst  sich  als  wohlthätigste  Kunst  bewährt  hat? 
Das  soll  ihr  die  Physiologie,  d.  h.  was  man  darunter  versteht,  oder  eben 
nicht  versteht  (s.  oben)  erst  nachmachen,  bevor  sie  sich  ihr  nur  gleich- 
zustellen wagt  Vorläufig  hat  also  die  Physiologie  von  der  Homöopathie 
2a  lernen.  —  Für  den  kommenden  Gescbichtschreiber  der  neuesten 
Epoche  der  Medidn  dürfte  aus  Hahnemann's  Leben  und  Wirken  und  den 
oaehmahgen  gewaltigen  Fortschritten,  welche  einzelne  Doctrinen  aufzu- 
väsen  haben,  der  Nachweis  leicht  zu  liefern  sein,  dass  gerade  Hahne- 
mann  es  ist,  welcher  unbewusst  den  ersten  Anstoss  zu  der  freieren  Ent- 
wickelung  der  ärztlichen  Wissenschaft  gegeben  hat.  Er  war  der  Erste, 
Bad  seiner  Zeit  der  Einzige,  welcher  den  Muth  hatte,  sich  von  dem  tra- 
didonelkn  Autoritäten -Glauben  in  der  Wissenschaft  vor  aller  Welt 
loszusagen  und  der  Erkenntniss  neue  Bahnen  zu  eröffiaen.  Er  wurde  Mär- 
tyrer seiner  Sache;  und  die  Märtyrer  behalten  Recht  — 

Dr.  V.  Villere. 


XXL 

Chirurgie. 

SUsze  ebirnrglscher  Erfahrungen  während  der  letzteren  Jahre. 

Von  Dr.  Ad.  Mayl ander, 

K.  Pr.  SanitStsnthe  und  Specialante  für  chlrurgiiche  Krankheiten  in  Berlin. 

CFortsetzung.) 

m. 

G.  am  Thorax. 

Wegen  der  Häufigkeit  ihres  Vorkommens  berücksichtige  ich  zunächst 
^  ui  der  weiblichen  Brustdrüse  beobachteten  Erankheitszustände. 

Ich  erachte  es  nicht  für  überflüssig,  in  möglichster  Kürze  meine  An- 


—     234     - 

siebten  über  die  bomöopathiscb'Chirui^ische  BebaDdloug  der  sc^Dannten 
„schlimmeD  Brost",  d.  b.  der  mbcDtauen  and  interlobtiläreii  Bind^webs- 
eDtzttDdnng  der  fonctionirendeti  BrnEtdrüse  za  äussern,  von  welcher  mir, 
nie  jedem  beschäfUgtea  Praktiker,  häufig  genug  alle  Formen  zur  Beband- 
Inng  gekommen  sind. 

Wie  bekannt,  nimmt  die  von  den  Laien  meist  als  „Rose"  angespro- 
chene, deebalb  gewöhnlich  „gebOsste"  Entzttndnng  an  der  stülenden  Brust 
m^st  von  einer  Hautentzündong  an  der  Warze  ihren  Ansgang.  Bei  sehr 
sensibler  Haat,  oder  ancb  in  Folge  vemachlftssigter  Reinlichkeit  entstehen 
an&ngUch  leichte  Schmnden  an  derselben,  welche  das  Süllen  etvas 
Bchmenbaft  and  in  der  Fortsetzung  oft  znr  grossen  Qoal  machen.  Wo  es 
die  Umst&nde  gestatten,  ist  deshalb  bei  zarten  Schwangeren,  die  ihr  Kind 
selbst  zu  n&hren  beabsichtigen,  eine  Abhärtong  der  Warze  nnd  dee  War- 
zenhofes  schon  während  der  letzten  Monat«  der  Schwangerschaft  zu  ratbeu. 
Uan  erreicht  sie  am  einfachsten  durch  tägliche  Waschungen  mit  Franz- 
branntwein und  Hervorziehen  der  Warze  mit  einer  Hilchpnmpe  oder 
einem  gl&senien  Warzendeckel.  Beim  B^inn  des  Sangangsgeschfiftes  ist 
es  dann  besonders  rathsam,  die  Warze  nach  dem  Abstillen  des  Eind« 
jedesmal  mit  frischem  Wasser  soi^ttig  zn  reinigen  nnd  mit  weicher  Lein- 
wand zu  trocknen.  Sie  Warze  muss  dem  Sftnglinge  jedesmal  voll 
in  den  Mond  gegeben  und  sein  Uemmzerren  an  derselben  vermieden  i^er- 
den.  Kitnmt  das  Kind  die  Brust  schlecht,  so  bt  zunächst  auf  Ortliche 
Ursachen  Rflcksicbt  zn  nehmen,  die  mOglicberwdse  seinen  WiderwilleD 
err^en;  wenn  keine  vorliegen,  so  habe  ich  die  Darreichung  einiger  Gflbeu 
Calc.  carb.  für  den  S&ngling  meist  wirksam  gefunden,  um  ihn  mit  grosserer 
Begierde  die  Brust  nehmen  zu  lassen.  —  Wird  die  Warze  schmenhaft. 
und  zeigen  sich  Schrunden  an  ihr,  so  ist  die  Waschung  mit  frischem  Wasser 
zunächst  fortzusetzen  nnd  sodann  der  Warzenhof  mit  einer  in  der  Mittv 
durchlöcherten  und  mit  Arnicawasser  und  etwas  Weingeist  getränkten. 
8 — 12  Lagen  enthaltenden  Leinwand-Compresse  zu  bedecken.  In  deren 
Ausschnitt  kommt  die  Warze  zn  liegen,  auf  welche  dann  noch  besonders 
mit  Arnicawasser  befeuchtete  Charpie  gelegt  wird.  Beim  Stillen  selhsi 
wird  die  Warze  durch  ein  WarzenhOtchen  aus  vulkaiüsirtem  Gummi. 
besser  noch  durch  ein  Glashtltchen  mit  breitem  Tellerrande,  auf  dessen 
Spitze  ein  kleiner  Gujnmisauger  gesteckt  wird,  vor  directem  Angriffe  de^ 
Kindes  geschützt.  —  Das  hin  und  wieder  gebrauchliche  Bestreichen  der 
Schrunden  mit  Collodlum  halte  ich  für  nnzwecbmässig,  weil  letzteres  nncb 
seiner  Erhärtung  reizend  auf  die  Haut  einwirkt,  auch  leicht  abblittert; 
besser  ist  zur  Erzeugung  einer  luftdichten  Bedeckung  der  schrundigen 
Steilen  deren  leichtes  Touchiren  mit  Höllenstein.  Unbedingt  noütwendig 
ist  das  Hochbinden  beider  Brüste,  um  Stauungen  in  denselben  mOghchst 
zu  vermeiden.  —  Verbreitet  sich  von  der  Warze  aus  eine  oberflächliche 
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Haotentzündung  (traumatische  Rose),  so  ist  unter  Fortsetzung  der  bis- 
herigen Behandlungsweise  die  Brust  mit  Watte  zu  bedecken^  hochzubin- 
den und  innerlich  Beilad.  3  in  3 — 4stdl.  Gaben  zu  reichen.  —  Findet 
man  die  Entzündung  von  der  Haut  aus  bereits  auf  das  subcutane  Binde- 
gewebe flbergegangen,  oder  hat  sie  sich  primär  in  demselben  entwickelt 
und  secnndär  die  Haut  in  Mitleidenschaft  gezogen,  so  kann  man  bisweilen 
mit  Bryon.  3 — 2  ond  gleichzeitiger  leicht  comprimirender  Einwickelung 
der  Brosts  mit  breiter  Flanellbinde  das  Weiterschreiten  der  Entzündung 
Terhüten,  vorausgesetzt,  dass  eine  nur  kleine  Bindegewebspartie  von  ihr 
befallen  war.  Geht  sie  auf  grössere  Partieen  über,  so  ist  der  Ausgang  in 
Eiterung  unvermeidlich  und  durch  die  Behandlung  zu  befördern.  Ich 
reiche  dann  Bell.  3  und  Merc.  soL  3  in  2stündlichem  Wechsel,  bedecke 
die  entzündete  Brust  mit  weicher  Watte  und  comprimire  sie  leicht  mit 
einer  Flanellbii\de.  Zeigt  sich  an  einer  Stelle  deutliche  Fluctuation  unter 
der  Haut,  so  kann  man,  wenn  Patient  es  wünscht,  wohl  den  spontanen 
Aufbruch  abwarten.  Will  man  ihr  aber  baldigste  Erleichterung  verschaffen, 
und  namentlich  vermeiden,  dass  die  Haut  sich  vor  ihrem  Durchbrochen- 
verden  stark  verdünnt,  weithin  unterminirt  wird  und  nach  spontanem 
Aufbruch  des  Abscesses  sich  stark  zurückzieht,  wodurch  die  Bildung  eines 
grossen  (reschwürs  mit  später  zurückbleibender  hässlicher  Narbe  veranlasst 
wird,  —  so  ist  die  Eröffnung  des  Abscesses  vor  zu  starker  Verdünnung  der 
Haut  zweckmässig  und  vernünftig.  Nach  dei  freiwilligen  oder  künstlichen 
Eröffiiung  deckt  man  ein  Ceratläppchen  über  die  kranke  Brust,  legt  über 
dasselbe  Watte  und  setzt  leicht  comprinürende  Einwicklung  fort.  Dieser 
Verband  wird  je  nach  der  Stärke  der  Eiterung  1 — 2mal  täglich  erneuert. 

Etwas  complidrter  wird  die  Sache,  wenn  die  Entzttndung  sich  von 
dem  subcutanen  Bindegewebe  auch  auf  das  interlobuläre  fortpflanzt.  Ge- 
wöhnlich bilden  sich  dann  in  der  Tiefe  der  Brustdrüse  mehrere  Eiter- 
heerde.  In  solchen  Fällen  ist  zunächst  das  weitere  Säugen,  auch  mit 
der  gesunden  Brust,  unbedingt  zu  verbieten.  Sodann  wird  es  zweck- 
mässig sein,  den  zugänglichsten  und  oberflächlichsten  der  entstehenden 
Abscesse  zu  eröffiien,  sobald  der  Eiter  dicht  unter  der  Haut  zu  fCÜüen  ist. 
Man  vermindert  dadurch  die  grosse  Spannung  und  Schmerzhaftigkeit  der 
^entzündeten  Brust  und  begünstigt  einen  Durchbruch  der  andern  Abscesse 
durch  die  Scheidewand  des  eröffneten,  wodurch  man  einer  ausgiebigeren 
FiBtdbildung  nach  aussen  vorbeugt 

Oft  genug  habe  ich  die  schon  Wochen  lang  entzündete  Brustdrüse 
in  wahrhaft  erschreckendem  Zustande  in  Behandlung  bekommen,  die  Haut 
an  5,  6  und  mehreren  Stellen  von  Fisteln  durchbrochen,  die  kreuz  und 
quer  durch  die  ganze  Brust  gingen,  wie  wenn  die  Erde  von  einem  Eaninchen- 
baa  durchwühlt  ist  In  den  schlimmsten  Fällen  dieser  Art  habe  ich  die 
Heilung  mittelst  durchgreifender  Spaltung  des  Hauptfistelganges  sehr  abge- 
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kürzt.  Ich  eriimere  mich  eines  Falles,  in  welchem  ich  nach  monatelan- 
gem Bestehen  der  Fisteln  bei  meiner  ersten  Consoltation  die  Brost  geradezu 
in  2  Hfliften  spaltete  nnd  bei  innerer  Darroidumg  von  Phosph.  6  nnd 
comprimirendem  Verbände  völlige  Heilnng  binnen  kaom  8  Wochen  er- 
zielte. So  hochgradige  Fälle  kommen  freilich  selten  vor;  in  den  mmten 
kommt  man  mit  der  ErO&nng  einzeber  Absoesse,  Compressiwerbaad  nnd 
innerlicher  Anwendiing  von  Phosph.»  der  sich  mir  dnrcfaschnittlich  besser 
-als  Silicea  bewährt  hat,  zum  Ziele. 

Die  allerschlimmsten  Fälle  sind  die,  in  welchen  sich  auch  hinter  der 
entzündeten  Brustdrüse  Abscesse  entwickeln,  die  das  Bindegewebe  zwi- 
schen ihr  nnd  musc.  pectoralis  zerstören  und  hier  zur  Bildung  einer 
grossen  AbscesshOhle  Veranlassung  geben.  Bricht  deren  Eiterinhalt  auch 
nach  aussen  durch,  so  erfolgt  trotz  Wochen  und  Monate  langer  arznei- 
licher Behandlung  selten  Heilung.  Je  länger  das  Leiden,  besteht,  um  so 
hartnäckiger  wird  es;  das  Mittel  zu  seiner  Heilung  liegt  dann  in  der  er- 
giebigen Spaltung  der  Abscessdecken  in  mindestens  ^4  vom  Umfange  der 
äussersten  Chrcumferenz  der  Brustdrüse.  Diese  Spaltungen  erfordern  we- 
gen der  sie  oft  begleitenden  heftigen  Blutungen  die  ganze  Umsicht  und 
Energie  des  Wundarztes.  Im  Anüemge,  ehe  es  zur  Bildung  einer  soge- 
nannten Abscesshaut  kommt,  durch  deren  grössere  oder  geringere  Mäch- 
tigkeit die  Schwierigkeit  der  Heilung  modifizirt  wird,  sind  diese  Abscesse 
durch  ergiebige  Eröffiiung,  die  dem  Eiter  unbehinderten  Abfluss  gestattet, 
leichter  zu  heilen. 

126.  Bei  Fraa  H.  in  D.,  einer  24  J.  alten  Erstgebärenden,  fand  ich  statt  der  mir 
gemeldeten  ,yw^liliTmnen  Bmst*'  einen  solehen  grossen,  c.  14  Tage  alten  Abscess, 
der  die  Drüse  vom  musc.  pectonlis  4kbgehoben  and  dadarch  deren  scheinhare  An> 
schwellang  bewirict  hatte.  Nach  zoUlanger  Indsion,  bei  CompressiTverband  und 
innerlichem  Gebrauche  von  Silicea  heilte  derselbe  binnen  8  Wochen  aas. 

Viel  hartnäckiger  verlief  folgender  Fall: 

127.  Bei  der  anverehelichten  D.  in  Z.,  26  J.,  bestand  bereits  seit  ihrer  vor 
mehreren  Monaten  erfolgten  Entbindung  eine  „schlimme  Bnist^S  die,  von  zahlrei- 
chen Fisteln  dnrchsetzt,  allen  bisherigen  Heüveisndien  Trotz  geboten  hatte.  Die 
Brnst  befand  sich  ki  einem  wahrhaft  verwahrlosten  Zustande.  Die  Kranke  war 
durch  die  zeitherigen  heftigen  Schmeraen  nnd  £iterv«rlaste  seiir  henrntergekom- 
men.  Die  genauere  Untexvnchnng  ergab  eine  grosse  Eiterhohle  hinter  der  Brost- 
drüse.  Sie  wurde  dorch  einen,  die  äosserste  Circumferenz  der  Drüse  c.  4  Zoll 
lang  kreisenden  Schnitt  breit  erofibet.  Heftige  Blutung  erforderte  die  Unterbin- 
dung und  Umstechnng  mehrerer  Arterien.  Die  AbscesshöMe  wurde  mit  stark 
desinftcisender  Irrigation  behandelt,  leicht  mit  Charpie  ansgestopft  nnd  Compres- 
sionsverband  angelegt;  später  wurden  durch  den  Grand  der  Hohle  Dnanagerubre 
geführt,  durch  welche  hindurch  täglich  2  mal  beim  Verbandwechsel  die  Irrigation 
besorgt  wurde.    Dennoch  erforderte  die  Heilung  über  6  Wochen. 

Die  chronische  Entzündung  der  nnentwickelten  Bmstdrftse  bei  Kin- 
dern oder  Männern  weicht  am  ehesten  der  Behandlung  mit  Sniph.  6  oder 
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Hjdrarg.  b^jod.  rabr.  3,  welche  Mittel  auch  gleichzeitig  änsserUch  ange- 
wandt werden  können.  — 

Beim  üebergange  auf  die  Geschwülste  der  weiblichen  Brust 
berflhre  ich  znn&chst  die  Adenomein  derselben,  die  Hypertrophie  ein« 
xdner  Drflsenlappen  dnrch  Neubildung  von  Drflsengewebe.  Am  öftesten 
sah  ich  sie  bei  Unverheiratfaeten,  seltener  bei  jungen,  nicht  lange  verhei- 
ratheten  Frauen  zwischen  dem  20.  und  30.  Jalire.  Die  Geschwülste  wa- 
ren meist  ohne  bewusste  Veranlassung  entstanden,  nur  in  wenigen  Fftllen 
war  Trauma  als  solche  angegeben.  Sie  wuchsen  sehr  langsam  und 
schmerzten  meist  nur  vor  Eintritt  der  Periode,  zu  welcher  Zeit  sie  auch 
forflbergehend  turgescirten.  In  2  Fällen  waren  sie  mit  geringen  Lage- 
abweichungen des  Uterus  und  von  ihnen  abhängigen  Beschwerden  compli- 
zirt,  und  bildeten  sich  mit  deren  Besserung  zurück.  Ein  Fall  von  Ade- 
nomen in  beiden  Brüsten  bei  einer  jungen  unvecheiratheten  Dame  zeich- 
nete aich  durch  anfallsweise  auftretende  grosse  Sdimerzhaftigkeit  der  lin- 
ken Brost  aus,  die  sich  mitunter  nach  stärkeren  Anstrengungen  des  grossen 
Bmstmuskels,  oft  auch  ohne  bekannte  Veranlassung  einstellte  und  wahr- 
Bcheinlich  mit  mechanischer  Insultation  eines  Zweiges  v.  nerv.  pect, 
antr.  znsanmienhing. 

12S.  In  einem  exquisiten  Falle  hatten  sieb  bei  einer  Frau  F.  in  J.  seit 
Vi  J.  Adenome  in  beiden  Brüsten  bei  gleichzeitig  auftretender  Dysmenorrhöe 
geUldet,  die  langsam  wuchsen  und  nach  je  4—5  Wochen  periodische  Schmerzen 
▼enmachten.  Beia  Gebrauche  von  Conium  und  Fulsat.  und  nach  erfolgter  Rege- 
lung der  Periode  bildeten  sie  sich    vollkommen  zurück. 

Bei  einigen  Kranken  exstirpirte  ich  auf  ihren  Wunsch  die  Adenome, 
die  n^  ttber  die  Grösse  eines  mittleren  Apfels  hinausgingen  und  gegen 
Anenfegebrauch  unempfindlich  geblieben  waren.  Sie  recidiviren  nach  der 
Ansschfilung  Glicht.  —  Die  Operation  selbst  führe  ich  wie  beim  Lipom  in 
der  Art  aus,  dass  die  Haut  mit  dem  subcutanen  Bindegewebe  über  der 
mit  Daumen  imd  Bingfinger  der  Unken  Hand  gefassten  und  stark  vorge- 
diSngtQn  Geschwulst  durch  einen  Längsschnitt  gespalten  wird.  Danach 
drängt  der  meist  abgekapselte  Knoten  sich  zum  grossen  Theil  freiwillig 
heraus  und  aieichtert  dadurch  die  Exstirpation  an  seiner  Gmndfl&che. 
Auf  diese  Weise  ausgeführt  ist  die  Herausnahme  der  Geschwulst  das  Werk 
wonger  Angenblicka  in  den  oberen  Wundwinkel  kommen  einige  Näthe; 
im  übrigen  Heftpflastemftthe  und  leicht  comprimirender  einfacher  Deck- 
Tciband  mit  angefeuchteten  Gaeebindm. 

Ich  wende  mich  jetet  zu  den  in  Bezug  auf  ihre  Recidivfähigkeit  ver- 
dächtigen Creechwülsten  der  werblichen  Brustdrüse. 

Der  Faserkrebs,  Scirrhus  im  eigentlichen  Sinne,  wurde  am 
UUifigBt^  beobachtet.  Die  Gründe  semes  Entstehens  sind  bis  heute  noch 
imbekannt,  eben  so  die  Gründe  für  seine  l^der  in  seltenen  Fallen  dntre- 
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tende  Schrompfang  oder  CicatrisiraDg  und  dadurch  bedingte  Beilong.  £b 
wird  deshalb  von  grossem  Interesse  sein,  nachstehenden,  einer  frttherea 
Periode  angehörenden  Fall  bekannt  zn  machen. 

129.    Frl.  C.  D.,  51  J.,  nnverehelicht,  hatte  seit  einigen  Jahren  einen  Kno- 
ten  in   der   linken   Brostdrüse    bemerkt,   der  mit  der  Zeit  wuchs  and  allmälich 
schmerzhafter  wurde.     Sie  hatte  seinetwillen  vier  Aerzte  nach  einander  consnltirt, 
deren  Diagnose  übereinstimmend  auf  Scirrhus  gestellt  worden  war.    Die  zeitherige 
Behandlung  hatte  nichts  gebessert  und  Patientin  wandte  sich  deshalb  im  Sommer 
1859  an  mich  wegen  der  ihr  vorgeschlagenen  Operation.    Bei  der  ersten  Unter- 
suchung fand  ieh  einen  knorpelharten,   mit  der  Haut  verwachsenen  Knoten  von 
der  Grösse  eines  mittleren  Apfels  in  der  linken  Brust,   deren  Warze  stark  einge- 
zogen  war,   und   hörte  die  Klage   über  zeitweise  auftretende   heftige,   brennend- 
stechende Schmerzen  in  der  Geschwulst.    Das  weitere  Examen  ergab,  dass  Patientin 
Jahre  lang  an  Gesichtsausschlägen  (wahrscheinlich  Acne  rosacea)  gelitten  hatte, 
dass  diese  Ausschläge   aber  seit  längerer  Zeit  verschwunden  seien.    Mit  diesem 
Verschwinden   fiel  ein   auffallenderes  Wachsthum   des   Knotens   zusammen.     Ich 
machte  damals  meine  ersten  ausgedehnteren  Versuche  mit  der  Homöopathie  und 
bestimmte  die   Patientin,  einstweilen*  noch  von  der  Operation  abzusehen  und  sich 
einige  Monate  hindurch  einer  homöopathischen  Behandlung  zu  unterziehen.    Ich 
gab  ihr  Sulp h.  12  mit  der  Weisung,  jeden  Abend  eine  Gabe  zu  nehmen,  regulirte 
die  Diät  und  liess   die  kranke  Brust  nur  mit  Watte  bedecken.    Nach  c  2  Mona- 
ten lautete  der  Bericht  dahin,  dass  seit  kurzer  Zeit  nicht  nur  der  frühere  Gesichts- 
ausschlag  sich  wieder  eingefunden  habe,  sondern  auch  der  ganze  Rücken  mit  Ana- 
schlag  bedeckt  sei;    gleichzeitig  hätten  die  Schmerzen  in  dem  Knoten  bedeutend 
nachgelassen,  und  es  habe  den  Anschein,  als  ob  dieser  etwas  Ueiner  würde.     Ich 
liess  sofort  die  Arznei    aussetzen   und  regulirte   nur  das  diätetische  Verhalten. 
Vier  Wochen  später  konnte  ich  eine  entschiedene  Verkleinerung  des  Knotens  be- 
merken; die  Schmerzen  in   demselben  waren  so  gut  wie  ganz  verschwunden.     In 
den   nächsten  Monaten  schrumpfte  die  Geschwulst  immer  weiter  zusanunen  und 
blieb  zuletzt  auf  der  Grösse  einer  kleinen  Bohne  stehen.    Patientin  befinA  sich 
noch  heute,  also  nach  fast  18  Jahren,  vollkommen  wohl,  es  ist  nie  eine  Spur 
von  einem  Recidiv  eingetreten. 

Dieser  Fall  steht  meines  Wissens  wohl  einzig  in  nnserer  Literatur 
da,  and  berechtigt  zn  dem  Schlüsse,  dass  unter  gewissen  Voraus- 
setznngen  anch  die  Heilung  des  wirklichen  Krebses  durch  ho- 
möopathische Behandlung  möglich  ist.  Leider  kennen  wir  nur  zu 
wenige  von  diesen  Voraussetzungen  und  tappen  deshalb  in  den  meisten 
Fällen  hinsichtlich  einer  subtilen  Mittelwahl  im  Dunkeln.  Mir  ist  zu  mei- 
nem Bedauern  ein  ähnlicher  Fall  unter  einer  ziemlich  grossen  Zahl  von 
beobachteten  Brustkrebsen  noch  nicht  wieder  vorgekommen,  aber  ich 
möchte  doch  die  Herren  Collegen  warm  ersuchen,  nach  ähnlichen  Ana- 
mnesen forschen  und  die  Resultate  der  darauf  gestützten  Behandlung  mit- 
theilen zu  wollen.  Vom  Conium  mac.  habe  ich  beim  Sdirhus  oft  guten 
Erfolg  hinsichtlich  der  SchmerzlinderuQg  beobachtet,  aber  das  Wachsthum 
der  Geschwulst  nie  mit  ihm  verhindert.    In  den  ersten  Jahren  meiner 
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bomöopathischen  Wirksaxnkeit  war  es  mir  Gewissenssache,  ausgedehnte 
YersQche  mit  der  arzneilichen  Behandlang  der  Epithelial-  und  Faserkrebse 
zn  machen,  doch  kann  ich  mich  deren  Erfolge  nicht  rühmen.  Die  Kran- 
ken drängten  nach  einiger  Zeit  zur  Operation  nnd  consoltirten,  wenn  ich 
diese  meinen  damaligen  Anschauungen  gemäss  verweigerte,  andere  Aerzte. 
Dadurch,  und  durch  die  Ergebnisse  der  mikroskopischen  und  pathologischen 
Forschungen  bin  ich  jetzt  zu  anderen  Ansichten  gelangt.  Ich  nehme 
heute  an,  dass  der  Scirrhus  in  manchen  Fällen  durch  eine  frühzeitige 
Operation  geheilt  werden  kann,  und  dass  die  Aussichten  für  den  Erfolg 
derselben  um  so  günstiger  sind,  je  älter  die  Kranke,  je  härter  der 
Knoten,  je  langsamer  er  gewachsen,  je  weniger  namentlich 
die  äussere  Haut  und  in  zweiter  Reihe  die  Lymphdrüsen  be« 
theiligt  sind.  Nach  dem  bezüglichen  Befunde  stelle  ich  der  Fat  un- 
mnwunden  die  Wahrscheinlichkeitsprognose  und  überlasse  ihr  selbst 
in  zweifelhafteren  Fällen  die  Entscheidung  über  die  etwaige  Vornahme 
der  Operation.  Meist  drängen  die  Kranken  zu  ihr,  und  ich  willfahre 
ihren  Wünschen  mit  der  durch  die  Umstände  gebotenen  Reserve.  Im 
Ganzen  hat  sich  mir  die  Regel  ergeben,  irgendwie  verdächtige,  dabei 
schmerzhafte,  aber  nicl||  übermässig  rasch  wachsende  Ge- 
schwülste der  Mamma  möglichst  frühzeitig  zu  exstirpiren, 
in  solchen  Fällen  aber  nie  mehr,  wie  ich  in  früheren  Jahren  öfter  that, 
den  Knoten  allein,  sondern  die  ganze  Drtlsensubstanz  mit  zu  entfernen, 
da  man  nie  weiss,  wie  weit  Krankheitskeime  in  ihr  zerstreut  liegen. 

Die  Ergebnisse  meines  auf  diesen  Grundsätzen  fussenden  Handelns 
sind  relativ  günstige  gewesen.  Aetzmittel,  welche  ich  früher  einige  Male 
znr  Zerstörung  der  Sdrrhen  anwandte,  habe  ich  gänzlich  bei  Seite  gelegt 
Sie  stehen  in  jeder  Beziehung  als  Exstirpationsmittel  dem  Messer  nach 
nod  haben  nur  den  traurigen  Vorzug  grösserer  Unsicherheit  bezüglich  der 
Entfernung  der  kranken  Gewebe  und  enormer,  lange  andauernder  Schmerz- 
baftigkeit.  Nur  mit  dem  Messer  kann  die  Exstirpation  in  beabsichtigter 
Weise  rein  und  in  der  Narkose  schmerzlos  ausgeführt  werden. 

Nach  den  klinischen  Symptomen  ist  es  in  manchen  Fällen  nicht  mit 
Sicherheit,  sondern  nur  mit  grösserer  oder  geringerer  Wahrscheinlichkeit 
zu  diagnostidren,  ob  eine  vorliegende  Geschwulst  zu  den  Krebsen  oder 
Sarkomen  zu  rechnen  sei,  noch  weniger,  ob  ihre  Structur  dne  grössere 
oder  geringere  Aussicht  auf  Reddive  gewähre.  Diese  Prognose  ist  erst 
oach  der  Exstirpation  und  nach  mikroskopischer  Untersuchung  mit  grösse- 
rer Sicherheit  zu  stellen. 

130.  Fraa  F.  in  Z.,  c.  50  J.  Rinder fanstgrosser  Scirrhus,  seit  einigen  Jah- 
ren in  der  linken  Brustdrüse  bemerkt,  und  bisher  verschiedenerseits  ohne  Erfolg 
behandelt.  Exstirpation  der  Brustdrüse.  '  Heilung  binnen  c.  3  Wochen.  Seit 
<lni  Jahren  kein  Reddiv. 
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131.  Fr.  L.  H.  an«  Z.,  ib  J.  Harter  Scirrhus  mit  Infiltratioa  der  Achael- 
ilriLicn.  EK«iirpBtion  der  Bnutdrüte,  mUhHune  AoMUhülnng  Hbr  tief  «nf  il«r 
Scheide  der  Acliselgefäaie  nnd  dem  Plex.  bnch.  gelegener  Drüten.  Bei  fui 
vullendcwr  Heilung  der  Wtmdc  bekam  Pat.  in  Fo^^  wiederholter  Unvortichiif;- 
ki'itcD  einen  acuten,  geichnUrlgea  DOnndarmkatarrti ,  dem  aie  oacb  c.  3  Wochen 
erlag. 

132.  Frl.  K.  am  H.  in  Tb.,  »b  J.  TardKchtige  Qeecfawolat  d«r  ractatci 
linutdrüse;  meine  Diagnose  wurde  sof  Sarkom  geetellL  Exjtitpatioii.  Du  Mi- 
kroskop Bleihe  die  Diagnose  anf  Mj^xosarcoma  lipomat.  canalic.  feat.  Am  lehs- 
lea  Ta^-e  trat  eine  Entzündung  d.  V.  thorac.  ext.  bis  cor  V.  axillari»  hin  icf. 
Fat.  bekam  einmaligen  heftigen  SchQttelfroet,  der  sich  aber  nicht  wiederholte. 
Heilung  binnen  3  Wochan.  Länger  danemde  Steifheit  nnd  Schiaerihaftigkdt  dei 
rechten  Schuliergelcnki  rerlor  sich  '"■"jr  *•""*■  bek  fortcesetnen  Oebraochirerai- 
chcn  des  Armeä.     Kern  BedtUT,  Tollatändigea  Wohlbefinden  seit  l*j^  Jahren. 

133.  Fr.  D.  am  G.,  c.  SO  J.  Scirrhus  der  rechten  Bnut  ndt  AfTecdoB  d«r 
Achsetdriijten.  Surglaltige  Exeürpatioti  brider.  Ungestörte  Heflnng  bei  ksnin 
ncnncnawerlhcr  Wnndreadlon. 

134.  Fr.  B.  aui  M.,  c.  46  J.  Scirrhos  der  linken  Bmn  mit  bedenleniiet 
AlTecCion  der  Achseldräsfn  nnd  zentreDteo  Knoten  in  der  Haut  d«r  BmstdriiM 
und  deren  näherer  Umgebung,  Pat.  wird  auf  die  Ansvchtslongkdt  tiue*  Opeis- 
tionacrfolge  aufmerkiiam  gemacht,  verlangt  aber  dessen  ungeachtet  dringend  <lit 
Exitirpntion,  die  auch  anf  die  Achseldrüsen  ausgedehnt  wurde.  Die  Hdlutij 
nach  derselben  erfolgte  nugetnein  rasch,  doch  tttit  schon  einige  Monate  nscbhFr 
ReddiT  in  der  Nartie  tia.  Bd  einer  sweiten  Ezstirpation  muaste  die  Umg^tecd 
der  Narbe  in  weiteres  Untrelscn  mit  sternförmigen  Schnitten  umgeben  wetdea 
um  olle  fühlbaren  HuUknoten  mit  m  eatferaen  und  die  grosse  Wunde  durch 
Näthe  sa  weit  vcrkluinem  zn  können,  dass  nur  in  der  Hitte  ein  grSoserer  Deferi 
blieb.  Auch  dieses  Hai  schlois  sich  die  Wände,  doch  soll  Pat.  später  an  iwti- 
ten  Rcciitii  gestorben  sein. 

Eistirpationon  groBser  Gyatosariiome  gehören  frttheren  JArea  u. 
ich  beobachtete  drei  bis  zur  Schwere  von  9  Ffonden  fast  za  gteidier  Zät. 
Id  den  letzten  Jahren  ist  mir  l«än  demttiger  Fall  znr  Behandlung  gekom- 
men. Die  Voniiissage  nAdi  der  Exstirpation  nuttalgrosaer  Adeno-Cjito- 
sarkome  ist  im  Ganzen  tndit  ungOostig. 

Von  dem  Anlegen  blntiger  Ntiite  nach  der  Exstirpation  der  MamiDS 
bin  ich  in  neaerrcr  Zdt  in  Folge  einer  müiebsamen  froheren  Brbhnuig 
ganz  zurückgekommen.  Höchstens  bringe  ich  in  der  Mitte  der  Wnnde 
ein  bis  zwei  Nähte  an,  um  ihr  zn  starkes  Klaffen,  besonders  nach  ireit- 
gehender  gUichzeitiger  Etstiipation  von  Achseldinsen  in  vermindern.  In 
Ucbrigen  ist  es  bei  der  grossen  Anzahl  der  znr  Bnutdrase  ziehendeo 
Lymphgefiksse  dringend  nothwendig,  jede  Batention  der  WnndMcr^  sorg- 
f^tigst  zn  verhatcD.  Unmittelbar  nach  der  Exstirpatiou  und  geoan  be- 
soi^er  Blntstillai^  spttle  ich  die  Wände  mit  starker  CarboIsänrelOsong 
(1  :  15 — 20)  aus  and  vereinige  die  WundrAnder  vermittelst  langer  Heft- 
pflasterstreifen, über  denen  ein  trockener  Verband  angelegt  wird.  I*u 
Arm  der  leideadoo  Seite  wird  in  eine  Mitella  gelegt  und  mit  ^ler  FlaMÜ- 
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binde  um  den  Thorax  herum  an  diesen  befestigt.  Pie  Nachbehandlmvg, 
aieh  die  arzneilic^e,  richtet  sich  nach  etwa  auftretenden  excessiven  Er- 
fichomnigeii.  Meist  kommt  man  mit  Aconit  und  Arnica,  in  den  ersten 
4^  Tagen  gereicbt,  ans. 

Zar  YemtUmtg  lange  anhaltender  Steifigkeit  und  Schmerzbaftigkeit 
im  BL  pectoralis  und  im  Schultergelenk  beginne  kb  bei  fortschreitender 
Yernarbung  der  Wunde  möglichst  zeitig  mit  passiven  ße^egimgen  des 
Anues  and  firmnntere  die  Fat.  audi  zu  voraichtigem  Gebraoobe  desselben. 


£s  wird  wohl  selbst  von  unseren  Gegnern  kaum  bestritten  werden 
lüQDfin,  dass  die  günstigen  Erfolge  der  homöopathische  Behandlung  der 
Urkrttdcuigfiin  jan  den  Athmungsorganen  und  ihren  Per^nenzen  eiuen 
bavpteächlichea  Anstoss  zu  einer  mit  den  alten  Traditioneu  brechenden, 
ao&chsraD  usd  vemOnfdgtf^n  Behandiungsweise  derselben  gegeben  haben, 
vie  sie  dardh  die  physiologische  Schute  eingeführt  worden  ist.  Jeder  von 
DOS  homöopathischen  Aerzten  hat  in  Hunderten  von  Fällen  diese  Erfolge 
bestätigen  können.  Nehmen  diese  Erkrankungen  auch  nicht  direct  cblrur* 
gisches  Interesse  in  Anspruch,  so  kreuzen  sie  dasselbe  doch  in  manchen 
Fällen  von  PleuritiS)  die  den  Ausgang  in  die  sogenannte  Eiterbrust  ge- 
Qommen  haben.  Auch  diese  wird  bei  ursprünglicher  homöopathischer  Be- 
bimdhmg  seltener  vorkommen,  da  durch  deren  specifische  Witel  in  den 
meisten  Fftll^  die  continnirliche  Resorption  der  friseh^i  pleuritischen  Ex- 
sudate erreicht  wird.  Indessen  treten  mitunter  Fälle  ansgebildeten  Em- 
pyems in  unsere  Behandlung  eiu,  die  bei  hodigradiger  Athmungsnoth,  bei 
bedenklichen  Symptomen  von  secundären  Störungen  wichtiger  Organe,  wie 
solche  auf  Verdtiliigsing  und  Compression  derselben  durch  massenhafte  in- 
trapiemritisohe  Ergüsse  beruhen,  eine  kttnsthcheEnttoenmg  d&t  letzteren  noth- 
vendig  machen.  loh  sehe  hierbei  von  den  serösen  oder  purul^ten  Ergüssen  ab, 
^e  zu  Zeiten  nach  eine  Entleerung  durch  subcutane  Function  eines 
Pleurasackes  erfordern  mögen.  Ich  bin  bei  zahlreichen  Beobachtungen 
TiiD  Pleurititen  nie  in  die  Nothwendigkeit  versetzt  worden,  sie  auel^hren 
n  müssen.  Auch  die  Entleerang  rein  eitriger  Ergüsse  wird  für  uns  ho* 
möopathische  Aerzte  ein  immerhiii  seltenes  Yorkommniss  bleiben,  da  wir 
einmal  die  Resorption  der  reinen  Empyeme  mit  speciüschen  Mitteln  heein- 
flussen,  aaderecs^its«  wen^tens  meinen  Erfahrungen  nach,  bemerken  wer- 
^,  dass  spoDlAue  Durchbrüohe  von  Eiter  meist  in  die  Bronchien,  unge- 
^^  viel  seltraer  naeh  aussen  erfolgen.  Ich  könnte  an  geeigneterem  Orte 
inefar  als  ein  Dutzend  der  interessantesten  Fälle  anführen,  in  denen  oft 
Bnter  den  trostlosesten  Anspielen,  welche  die  Kranken  in  meine  Behand- 
lung Bütbracbten,  nach  eintretendem  Durchbruch  des  Empyems  oder  durch 
Resorption  desselben  auch  nicht  einmal  die  Heilung  ausblieb.   Iph  habe 

loteniatioDale  Homöopathische  Presse.  16- 
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vom  Snlpbnr  die  meisten  Erfolge  beim  eitrigen  Empyeme  gehabt  nnd  bin 
nach  diesen  Erfolpcn  berechtigt,  den  Schwefel  als  geradezu  specifiäches 
Mittel  zur  Aasheilnog  desselben  anzusehen.  Nur  wenn  der  Dnrchbnicli 
des  Empyems  nai:h  einem  Bronchaa  so  lange  zögert,  dass  bedenkliche  Er- 
scheinungen durrli  Insaltation  anderweiter  verdrängter  Organe  anftreten, 
oder  wenn  sich  ein  sogeßannlee  Empyema  necessitatis  vorbereitet,  mscbe 
icli  die  Thorakotomie.  Ich  eröfine  dann,  selbstverständlich  bei  rein  eitri- 
gem Exsudate,  einen  Zwischenrippenraum  mit  breitem  Sdmitt  und  be- 
handle nachher  die  Einpyemhöble  vollkonunen  wie  einen  grossen 'Absces^ 
mit  Drainage  und  de^infidreoden  Injectionen  von  CarbolBftnrel6snng  (1 :4i) 
— öo).  Das  Offenhalten  der  sich  stark  verengenden  Indsionswonde  bn- 
hnfs  ungohiuilerten  Eiterabfiusses  macht  im  Laufe  der  Bebandlui^  oft 
grosse  Schwierigkeiten.  Um  diese  von  vornherein  möglichat  zu  verringera. 
ist  namentlich  die  richtige  Wahl  des  im  einzelnen  Falle  Air  die  Thorako- 
tomie jiassendsten  Intercostalranmes  von  grosser  'Wichtigkeit  Ans  mviDta 
Erfahrungen  resultirt  der  Grundsatz,  unter  allen  Umständen  lieber 
einen  höheren,  als  einen  zu  tief  gelegenen  Intercostalraam 
auszuwilhlen. 

I3d.  A.  tit.  in  F..  i  J.  Amgcbililetes  recbuseitigei  Empyem  icit  cinigim 
MoBÄtcD.  P.  ISO,  Tr.  3B,5  bis  39,5.  Heftige  Dyspnoe.  Hen  Btork  naeh  lict. 
vcnlriingi.  Die  Leber  dCBgleicben.  Dritter  Intercostalraiim  etwas  anfgetricbtTt. 
ThorBkütoraie  im  drittan  Zwischenrippanranme  entleert  vier  T»ssfu- 
kopfe  Toll  jEitcr.  Sehr  baldiger  NacblnM  der  bennrohigenden  Symptome.  Dk 
Fistct  eatlcGit  ohne  weitere  Beihliire,  besondera  bei  staTkerer  Wiiknog  der  BidfIi- 
prcEse  Eiier  ia  ollmahlicli  abnehmeniler  Quantität.  SiliceA  S  zweimal  ägllch. 
lioborirende  Uiät,  friarlir  Lait.  Die  Fistel  schliesst  uch  ent  nach  Verlauf  ^'itW 
Monate. 

iSfi.  F,  S(.  in  Z.,  ti  J.  Linksscidges  Empyem  mit  Anflreihnng  des  vierten 
luiercoBialraames.  Conti unirtichea  Fieber,  Tr,  Abends  39,6  bis  B;  Fat.  lebr  bei- 
imtc^clcoinmen,  starker  Schweisa,  hochgradige  Atbemnoth.  Operation  im  ticr* 
tan  linken  InterKoatalranme.  Ungestörte  Entleerung  des  fitera.  Pat.tr- 
holt  äich  bei  iiuiehineiidcni  Appetit.  Innerlich  Sulph.,  Chin.,  Araen.  Fietel  gMon 
dich  meinen  Erionerns  navh  ange^hr  6  Monaten. 

IS7.  E,  G.,  2'\  J.  in  L.,  aeit  14  Tagen  an  angeblicher  LnogeneotzüntiuDa 
erkrankt,  kam  am  2.  Dccbr.  1SS9  in  meine  Behandlung.  EKe  Untersacbang  i\''' 
kleinen  Fat,  ergab  rechts  ein  massenhafte»  plenritiBchea  Exsndat,  da«  den  oniercn 
Leberrand  abitäris  bis  zur  Höhe  des  NabeU,  das  Herz  weit  nach  link«  ilriDgi«. 
Das  Kind  kam  bei  innehmender  Djflpnöe,  hohen  Temperatoren,  innehmenclfr 
Seh1afIosit;kti(,  sehr  geringem  Appetit  immer  mehr  herunter.  Die  imiere  Bebaid- 
laog  hatte  bei  der  Masse nhattigheit  und  dar  raschen  Umwandhing  des  Exsndsls. 
nie  eueli  bei  uciner  darch  starke  Fthnnverlnste  geschwäcblen  AllgemeiDConaiiu- 
tion  keinen  Erfolg.  Dei  gehofft«  Dnichbruch  des  Empyems  in  die  Bronchien 
kam  in  den  nächsten  3  ^Yochen  noch  nicht  in  Stande,  dagegen  trieb  nun  <ler 
■echste  und  siebente  rechte  Intercoatalraam  auf.  Alle  Umstände  drängten  lar 
Thorakotomie.  Eine  sabcutane  Probepnaction  ergab  das  Vorhandensein  liemlith 
dicken  Eiters.     Ilic  am  'IS.  Decbr.  im  sechsten  rechten  Intercostalranme 
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>  <1peralicin  enllccne  üIkt  ein  Litur  ileBseIb«ti.  Grosse  Erleicbterni^. 
dwEmd  erhörte  sich,  Sach  c.  H  Tsgen  floj;  der  Eiterannflnss  an,  etwas  zu 
äixleii.  Leber  nml  Zwerchffll  waren  wi«lor  ia  die  Hübe  gesliegen,  letzteres 
ItgK  neh  ventilatanig  vor  <lie  BrnGtSatel  nml  Terhiiiilerte  so  ilen  freien  Eiter- 
iMria.  der  trotz  Einlegen  eines  DraiaagerolircbeiiB  □□il  Aiuapritien  der  Hohle 
at  LÜDng  von  Kali  bjpermuug.  manchmal  S6 — 4S  Standen  versagte.  Ea  wurde 
mc  Wiedcrerweileruii|i  der  BniHlflalel  nuthwendig,  aber  auch  sie  halte  nnr  vor- 
jbugelientten  ErTulg.  Von  Zeit  zn  Zeit  masstc  die  Fistel  mit  Freseschwamm 
ninlB- liilfttirl  werden,  da  sieh  iwiechen  ihr  unil  dem  huchgctrctenen ,  tbeiJweiie 
m  Flenra  verwacbsenen  Zwerchfell  ein  enger  Fietetgang  nach  der  EmpyemhÜhle 
bin  gcHldel  hatte.  Mitte  Febmar  traten  heftige  HnBCenanfsIle  mit  zeitnciser 
Bato-kcit  nnd  fanligcm  Atbemgemch  anf.  Unzweifelhaft  war  noeh  jetzt  ein 
Dudibmcb  nach  einem  groüaereii  Broncbos  erfntgl.  Im  Auswurfe  zeigten  sich 
Meinende  Mengen  voa  Eiieikürpcrchen.  Anfang  März  nahm  der  Gestank  des 
Imamrfs  noch  in.  Es  worden  nuehmalige  Emreiterungen  der  Fistel  Turgenom- 
ata,  ohne  dass  eine  RafTallige  Entleerung  diu'ch  sie  gefürdert  wäre.  Wahrschein- 
lich waren  partielle  Verwacheungen  der  PlcnrablüttGr  erfolgt,  liwischen  denen  in 
ilaiien  Buhlen  eine  Bcum ticin  □□<!  Verjanebun^  des  Eiters  stattfand.  Am 
IS.  April  ilarb  der  kleine  Patient  bei  innebmender  EntbräftnnS- 

Die  enormen  Schwerigkeiten,  welche  dieser  Fall  für  die  Oifeiilialtiing 
iti  Brnstfistel  im  Vergleich  ■/.a  den  vorhergehenden  bot,  würden 
mich  bestimmen,  namentlich  auf  der  rechten  Seite,  anf  welcher  be- 
iamitlich  das  Zwerchfell  höher  steht,  als  auf  der  linken,  trotz  der  Anf- 
ireihnng  tiefer  gelegener  Iiitercostalräume,  nicht  unter  dem- 
lierten  die  Thorakotomie  zn  machen,  nm  bei  Verwachsmig  des 
tochtretenden  Zwerchfelh  und  der  Pleura  einer  Verlegung  der  Brastfistel 
Inrch  das  erste  nicht  wieder  ausgesetzt  z^  sein.  Abgesehen  davon  wirkt 
bei  höherer  AnInge  der  Fistel  die  Banchprosse  entschieden  kTäftigcr  auf 
itie  Austreibung  des  Eiters,  und  die  Einfühmng  eines  weichen  Drainage- 
tofcres  verhindert  anf  alle  Fälle  dessen  Zurilckhaltnng  und  Stagnation ,  die 
leh  in  neuerer  Zeit  durch  Au^pritzen  der  Empjerahöhle  mit  gewässerter 
Cttbolsäore  des  Weiteren  zu  verhindern  suche. 

138.  Fr.  W.  1.  in  B,  Seit  4  Jahren  Caries  am  Körper  des  Brastbcins, 
AukiBtKn  der  cariosen  Stellen  mit  scharfem  Bmns'sthen  Lüfiel,  nach  Bloaelegnng 
4ow1btn  mittelst  Schnittfiihrang  durch  die  vorhandenen  Fisteln.  Innerlich  Dar- 
mcfaang  von  Snlphnr  nnd  Mezeream  ä — 3.     Heilung.  (Forts,  folgt.) 


XXII. 

üeber  Hautkrankheiten. 
Vortr^  gehalten  vor  der  British  Homöopathie  Society 

von  Dr.  E.  Blake. 
Mitgctheilt  von  Dr.  S.  Ilahnemann  in  London. 
Bei  der  Forschung  nach  der  Krankheitsursache  zeigt  der  Arzt  nnr 
^  leicht  die  Neigung,  deutlich  erkennbare  Störungen  der  Lebenskraft  za 
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1  emadilässigeii  und  uacb  tiefer  liegentieu  und  weniger  wahncheinlichea 
fontes  origiaesiiue  mali  zu  sucheu. 

Leider  werden  durch  dieseu  fehlerhaften  Hang  oftmals  wehtige 
Puncte,  nur  weil  sie  eiafach  imd  Idar  erscheinen,  übersehen,  dagegen 
innere  Störungen  and  Veräuderaogeu,  die  eben  nur  secundäre  Folgen  dir 
Krankheit  sind,  als  primäre  Ursachen  angesehen  und  sie  ao  mit  emt 
Wichtigkeit  belegt,  die  ihaeri  durchaus  nicht  zukommt. 

Zur  Bestätigung  dieser  Behauptung  dient  kein  besseres  Beisjiiel  u'> 
die  Behaadlong  der  Hautkrankheiten,  die,  ohne  Uebertreibung.  wohl  aslii^ 
an  zwei  Drittheile  der  Todesfälle  bei  uns  verursacht. 

Es  ist  uns  gewiss  schon  Allen  aufgefallen,  wie  sehr  die  ErankhBtMi 
der  Iles|)irations-Organe  in  uiisern  Sterbelisten  überwiegen.  Alle  die«e 
künnen  mit  sehr  wenigen  Ausnahmen  auf  die  so  häufig  vorkommeniii' 
Krankheit  „Erkältung"  oder  mit  andern  Worten  „unterdrückte  Hhut- 
fuKction"  zurückgeführt  werden. 

Fügen  wir  noch  die  lange  Liste  von  Ucbeln  des  weiblichen  Geschlechit» 
hinzu,  die  aus  nämlicher  Ursache  hervorgehen,  so  finden  wir.  dass  Aiv 
meisten  Gesundheitsstörungen  von  der  Einwirkung  der  äusseren  Tempera- 
tur auf  ein  Organ  herrühren,  das  auf  die  ^■^e!fechste  nnd  interessaateiie 
Weise  mit  andern  Oktanen  in  Verbindung  steht. 

Als  ein  Weg,  auf  welchem  dem  Kürper  Ai'zneimittel  zngefahrt  werden 
können,  wird  die  Haut  nur  zn  oft  vou  ims  vernachlässigt. 

Ein  einfacher  Vergleich  ihrer  ungemein  grossen  Oberflkche  mil  der 
beschränkten  Ausdehnung  der  gastrischen  Schleimhäute  ist  hinreicheoi 
uns  hiervon  zn  überzeugen. 

Erasmus  Wilson  hat  berechnet,  dass  die  Oberfläche  der  Haut  ii"" 
yuadral-ZoU  betriigt  und  dass  die  Schweiss-  und  Talgdrösen  eich  vif 
1  Millionen  belaufen. 

Draper,  iu  seiner  Physiologie,  nimmt  an,  dass  die  Wasser  absondern- 
den Gefässe  der  Haut  eine  Länge  lon  28  englischen  Meilen  einnehaieo 
wurden. 

Wenn  uun  such  diese  Berechnung  etwas  zn  hoch  ist,  so  zeigt  sii'    I 
doch  die  Nothweudigkeit,  bei  der  Behandinng  der  Krankheiten  das  Hanl- 
organ  zu  berUcksichtigeu. 

Es  ist  überflüssig  zu  bemerken,  wie  nßthig  eine  Konntniss  der  Baal- 
function  und  ihrer  Abweichungen  igt.  Es  giebt  keine  Diathesis,  die  nicti' 
zeitweilig  eine  charakteristische  Hantaffection  zeigt. 

Nur    wenige  Krankheiten    der    Hanptorgnne  sind    ohne  hesoadert    < 
Kennzeichen   an  der  Haut;    ja  wir  erkennen   und  unterscheiden  acD'i'    | 
specifische  Krankheiteu  an  dem  Ausschlage,  wodurch  wir  zuerst  anf  '^ 
Diueiu  geleitet  wurden. 

Wir  kommen  nun  zur  Betrachtung  der  Hautkrankheiten  und  deren 
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BdiaadloDg  imd  bedienen  uns  dabei,  der  Bequemlichkeit  haibor,  der 
WillaD'schen  Claaaificatioii,  wie  sie  von  Biettmodificirt  nndvoEiDr.  Hughe'i 
Beonett  abgekOizt  worden  ist. 

II.  Elass&    Bzanthemata. 
Erythema  —  Roseola  —  Urticari». 
Obwohl  nicht  ganz  am  Platze,  will  ich  doch  gleich  hier  bemeiken, 
disi  ich  for  das  lästige  chronische  Erröthen  in  Verbindnne  mit  Krankheit 
des  rechten  Herzens  beim  männlichen,  und  mit  klimakterinchen  Leiden  beim 
weihlichen  Geschlechte,  wo  Lachesis,  Nnx  tmd  Naja  ohne  ErfolK  eohlieben 
'isä,  ä»s  Salpetersäure  Amyloxyd  mit  grossem  Nutzen  angenandt  habe. 
b      Dieses  Erröthen  ist  in  der  That  kein  wahres  Erytheina,  ja  kann  fiar 
'  ucbt  als  Hantkrankheit  betrachtet  werden,  sondern  ist  einfach  eine  Faresia 

Jes  Svmpathicns. 
L        E.  nodosnra,  häufig  in  Verbindoi^  mit  Geb&nnntterleiden,  behandele 
ich  gewöhnlich  mit  PnlsatUla,  doch  bin  ich  noch  nicht  hinreichend  übcr- 
iFDgt,  dass  dieses  Mittel  die  Heilung  des  Aosschl^es  beschleunig. 
Urticaria. 
Sobald  dieses  Leiden  chronisch  geworden  ist,   verursacht  es  sowohl 
fdeiD  Patienten  wie  dem  Arzte  viel  Noth. 

Es  rOhrt  entweder  von  Di&tfehlem   oder  Gemflthsaufrejsuugeu  her. 

iKach  dem  Oennase  von  bitteren  Mandeln,  Pilzen,  Gnrken,  Hafer^tze,  Scbal- 

■thicren,  Honig  nndEssig  ist  dieser  Ausschlag  hänögbeobachtet  worden  uud  wo 

me  Idiosynkrasie  vorhanden  ist,  kann  das  Leiden  nach  jeder  unverdau- 

.  liehen  Speise  zum  Vorschein  kommen. 

Folgende  Mittel  haben  in  ihren  Prüf ungen  dem  Nesselt'riesel  ähnliche 
pTmptome  geliefert:  Acon.,  Apis.,  Ars.,  Bryon.,  Calcar.,  Chloral,  Cle- 
r  matiä,  Coeculns,  Copaiv.,  Dnlcam.,  Hepar,  Nnx,  Rhns.,  Stramon.  und 
!  Valeriana.  Von  diesen  habe  ich  Apis  nnd  Dnlcam.  am  erfolgreichsten 
onden,  doch  sind  Pnlsatilla  nnd  Snlphur  ebenfalls  sehr  nützlich  ge- 

Wcain  übrigens  die  Erfolge  erwähnt  werden«  welche  die  Behajidlnng 
s  Leideos  erzielt  hat,  so  muss  immer  bedacht  werden .  dass  nach 
n  gewissen  Zeitraum  die  Krankheit  sich  von  selbst  heilt.  Erasmus 
son  findet,   dass  die  Dauer  des  Ausschlages  sich  dnrchschnittlicb  auf 

^  Tage  beläuft. 

Ich  will   nun  einen  interessanten  Fall  von  Urticaria  erwähnen,   wo 
■  fiemüthsanfregnngen  die  Ursadie  des  Leidens  waren. 

V.  S.,  34  Jahre  alt,  wurde  am  14.  October  von  Zwillingen  eotbnnden, 

von  denen  Eins  bald  nach  der  Geburt  starb.     Die  Entbindung  war  von 

Weatender  Metrorrhagie  gefolgt. 
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Aenssere  Umstiinde  hielten  die  lü^nko  sowohl  währeud  ihrer  Schwaii- 
gcrschat'C  als  ihrer  Eathiuiiung  in  fortwährender  CtimUthsuui'nhc. 

Am  dritten  Tage  nach  der  Niederkunft  stellte  sich  plötzlich  über  den 
ganzen  Körper  Urticaria  ein.  Das  Jucken  wTirde  durcli  Sulptior,  Pulsatilla. 
China  etc.  gehndert;  doch  verliess  mich  jetzt  die  Kranke  und  b^kamicb 
sie  erst  am  4.  Decembor  wieder  zu  sehen,  wo  ich  folgendes  Kraukheit^bild 
vorfand:  Haut  beim  Au  fühlen  ganz  kalt,  Ilj-perästbeüie,  Brauschen  ähnUctie 
Rocke  erselieiuen  auf  kurze  Zeit,  allgemeines  Jucken  der  Eant  seil  der 
Entbinduug,  Jlitte  Octobers,  das  sich  immer  des  Abends  oder  durch  Kältp 
und  Aufregung  verschlimmert,  schloflose  Nächte,  leichte  Alopecia,  Mattig- 
keit, die  Lochien  hörten  erst  seit  8  Tagen  auf,  Leukorrhoea  kommt  nach 
Stehen,  Rückenschmerzen,  Füsse  angeschwollen  und  schwach.  — Dulca- 
raara  3^ 

11.  Decomber.  Die  Kranke  ist  liel  besser;  das  Jucken  der  Hani 
imd  die  Anschwellung  der  Füsse  ist  fest  ganz  beseitigt,  sie  schläft  besset 
wie  vor  Monaten,  Appetit  ist  jedoch  noch  schlecht  und  kein  Geschiiiai:k 
vorhandeu,  Leukorrhoea  immer  noch  gelb  und  dick,  Verstopfung  abwech- 
selnd mit  blutig-schleimigem  Drircbfall.     Mercur.  subl.  corr.  3^ 

25.  December.  Die  Kranke  befindet  sich  im  Oanzen  geuommeu  ziom-  1 
lieh  wohl;  aie  litt  vergangene  Woche  auf  einige  Stunden  an  röthlichein  1 
Ausflubä;  wahrend  letzter  Nacht  hatte  sie  eine  Stunde  lang  Ausiluss;  dif  J 
Vapina  hat  eine  gelbe  F'ärbuug;  nicht  das  geringste  Jnckeu  der  Haut  i't  j 
vorhanden.     Hydrastis  3^   und  zum  Einspritzen  ein  Infus.  Hjdrasl.  1 

13,  Januar  1871,  Die  Dame  befindet  sich  wohler  als  je  seit  ibrvr 
Verheirathung. 

Am  16,  April  vnude  ich  jedocli  wiederum  von  ihr  zuRathe  gezoptu. 
da    sich   seit   dem    12,    abermals   Urticaria    eingestellt    hatte,    welch« 
Leiden  sich  besonders  des  Nachts  verschlimmerte;  Catamenien  waren  ler- 
gangene  Woche  sehr  stark  gewesen;  Patientin  hatte  erst  Durchfall  gehabt, 
litt   aber   gegenwärtig   an  ^'erstopfung;   hatte  Kopfweh  mit  Verwimmi,  j 
Sehwindel  beim  Bücken;  beim  Aufstehen  Schmerz  im  Perinaeum;  es  w»r  ] 
ihr,  als  ob  ihr  Hals  zugeschnttil   werden    sollte;    das    Zellgewebe   der  ] 
Schenkel,    Füsse  und  des   Unterleibs  ist   ödematös    augeschwolleu   «aJ 
schmerzhaft.     Pnlsatilla  S'^   und  nachdem  die  Haut  mit  heissem  Wasser 
gewaschen  worden,  ein  Waschmittel   von  Puls,  u  :,i  und  Glycerin  .^n  nnii 
Aq.  dest.  angewandt. 

23,  April.    Der  Ausschlag  ist  verschwunden. 

20.  Mai.  Urticaria  ist  schlimmer  denn  je  wieder  erschienen;  Jmipn  | 
am  ganzen  Körper,  selbst  in  den  Ohren  und  im  Halse;  Öfteres  Gähni'Q.  I 
kein  Aiipetit,  Füsse  schmerzhaft  und  angeschwollen.  Da  Dulc,  Pals.  nD'l  I 
Ars.  diesmal  nicht  vermochten,  das  Leiden  zu  heben,  so  verordne«  'cb  1 
Apis  1'.  "^^ 


—    247    — 

27.  Mai.  Alles  Juckeu  ist  vergangen  und  von  dieser  Zeit  an  hat  die 
Dame  nie  wieder  den  Ausschlag  bekommen. 

Ich  habe  eben  ein  kleines  Mädchen  von  Chichester   unter  meiner 

Bdiandlung  gehabt,  das  an  Urticaria  mit  gleichzeitigem  angreifenden 

Durchfall  litt,  welches  Leiden  binnen  14  Tagen  mit  OL  crotoni  4^  geheilt 

wurde. 

2.  Classe.    Vesloulae. 

Ekzema;  Herpes;  Scabies;  Pemphigus. 

Bei  vesiculösen  Ausschlägen  sind  unbedingt  die  stärksten  Gründe 
s  priori  für  den  Gebrauch  von  Mercur  vorhanden. 

Auch  moss  hier  der  Generalisation  des  verstorbenen  Dr.  Marston  ge- 
dacht werden,  dass  Mercur  in  den  Ausschlägen  der  untern  Extremitäten, 
des  üauptsitzes  des  Ekzema*s,  und  Graphit  in  den  Ausschlägen  der  obern 
Eitreinitäten  indicirt  ist. 

Doch  heilt  Mercur  nicht  jeden  Fall  von  vesiculösem  Ausschlag.  So  habe 
ich  2.  B.  gefanden,  dass  Ekzema  am  Rande  der  behaarten  hintern  Kopf- 
haut, von  einem  Ohre  bis  zum  andern  sich  erstreckend,  mit  Sulphur  3^ 
beseitigt  wurde. 

Für  das  nämliche  Leiden  in  dem  Meatus  aud.  ext.  und  an  den  Ge- 
nitalien zeigte  sich  Nitr.  acid.  3^  wirksam. 

Dr.  Cooper  in  Southampton  hat  diesen  Ausschlag,  wenn  er  sich  am 
Tordem  Rande  der  behaarten  Stimhaut  befand  (E.  frontalis)  mit  Hydrastis 
1^  geheilt. 

Ekzema  an  der  Innern  Fläche  der  linken  Hand  Labe  ich  mit  Nitr. 
acid.  3^  erfolgreich  behandelt  gesehen. 

£.  narium  mit  gleichzeitigen  Hämorrhoiden  wurde  mit  Sulphur  6^ 
jieboben. 

Bei  £.  narium  mit  Unterleibscongestion  zeigten  sich  Sepia  6^  und 
Nox  3^  hülfreich. 

Für  Ekzema  am  rechten  Finger  und  Halse  wurde  Lycop.  30^ ,  für 
Ekzema  auf  dem  Rücken  der  linken  Hand  wurde  Ars.  30^  mit  Erfolg 
angewandt. 

Ekzema  am  linken  Fnsse  mit  gleichzeitigem  Hämorrhoidal-Leiden 
wurde  mit  Hepar  6^  gebessert  und  endlich  noch  mit  grossen  Dosen  von 
Sarsaparilla  geheilt. 

Ekzema  unter  den  Zehen  verschwand  nach  Sulphur  30;  gegen  Ekzema 
mit  scrophulösen  Schenkelgeschwüren  half  Silicia  6^  Ekzema  an  der 
innem  Seite  beider  Oberschenkel,  nach  Impfung,  mit  starken  Juckem  und 
Durst,  wurde  in  4  Wochen  mit  Rhus  3^  geheilt;  doch  brach  es  wieder 
au  3  Monchaten  aus,  wo  Rhus  das  Leiden  nur  besserte,  aber  nicht  heilte ; 
Merc.  subl.  corrosivus  3^  hob  jedoch  die  Krankheit  nach  zweimonat- 
ig hchein  Gebrauche. 

I  •      " 

I 

r 


Herpes. 

VonArii'ica,  äusserlkh  angewandt,  habe  ich  cbarakteristiscken  Herpes 
beobachtet.  Ein  Staffördshire  Bergmoim  hfttte  für  MusMadua^rzan  eine 
Embroc.  Arnic.  verordnet  bebommen  nnd  erhielt  danach  ami  seiBcm 
Röcken  diesen  Aosschlag.  Der  Fall  ist  in  der  Monthl.  Hom.  Review  be- 
schrieben worden. 

Acuter  Herpes  an  der  Lippe,  als  Folge  eines  Katarrhs,  wird  gewöbn- 
ttch  mit  Ars.  behamiolt.  Dulcamara  ist  eigentlich  mehr  Indldrt,  doch  ge- 
fiüit  mir  beins  von  beiden  Mittehi. 

H.  padendi  kommt  hSnäg  bei  klimakterischen  Frauen  vor  und  i^ 
schwierig  zu  behandeln.  Ars.  hat,  glaube  ich,  hiw  die  besten  Erfolge  ge- 
habt. Apis,  Anmm,  Carb.  veg.,  Hydrflst.,  Lachesis  nnd  Komex  sind  mir 
von  verschiedenen  erfahrenen  Colinen  Yorgeschlagen  worden. 

Wo  sich  Durst  voründet,  mnss  immer  anf  Diabetes  Biellitos  als 
wahrscheinliche  Ursache  gedacht  werden.  Die  wichtigste  Form  von  Herpes 
ist  jedoch  H.  zoster.  Der  Gebrauch  des  Ars.  in  diesem  Leiden  von  den 
gewöhnlichen  Acrzten  ist  nnzweifelbaft  homöopathisch ,  wie  ans  folgendem 
Fall  hervorgeht 

Eine  Frau ,  die  mit  chronischer  Psoriasis  behaftet  und  bereits  seit 
einiger  Zeit  schon  mit  grossen  DosenArsen.  behandelt  worden  war,  wnrde 
wegen  sich  einstellender  verdachtiger  Symptomen  genOthigt,  dieses  Mitld 
auszusetzen.  Am  3.  September  kam  sie  unter  die  Bebandlang  von  Dr. 
Dnifin,  der  ihr  kleinere  Dosen  von  Liq.  arsenicalis  verordnete.  Am  19- 
stellte  sich  ein  Jucken  der  CoQjnnctiva  ein  und  die  belegte  Zange  zeigte 
deutlich  an ,  dass  die  Arznei  ihre  volle  Wirbnng  anf  den  Körper  ansöbte. 
Zu  gleicher  Zeit  blagte  die  Patientin  über  einen  Schmerz  in  der  rechten 
Schulter  nnd  Ellbogen,  der  sich  am  nächsten  Tage  mit  einem  aosgebreiteleD 
und  ausgebildeten  herpetischen  Ausschlage  über  den  ganzen  Ann  verband. 
Kein  anderer  Theil  des  Körpers  war  flbnlich  afßcirt  Vide  ,J.ancei' 
Octoher  9.  1S6S,  pag.  506. 

Mr.  Hatchinson  hat  (ibrigens  zngegehen,  dass  H.  zoster  durch  Arses- 
innerlich  angewandt,  henorgerufen  werden  kann. 

Dr.  Lowder  in  Ryde  hat  mir  mitgetheilt,  dass  er  eine  Neuralgie  des 
Armes  in  Folge  von  Zona  mit  Dolichos  pmriens,  12.  VerdOnnung,  geheilt 
habe. 

Der  verstorbene  Dr.  Rntherford  Rüssel  empfahl  für  diese  Art  von 
Neuralgie  Zincum. 

Ich  wende  gewöhnlich  Hhns  fOr  den  H.  zoster  an  nnd  habe  nie  ge- 
funden, dass  bei  dem  Gebrauche  dieser  Arznei  Neuralgie  auftritt. 

H.  decalvans,  circinntus  und  Tinea  tonsurans,  welche  ittr  btini»^^ 
Zwecke  zusammen  betrachtet  werden  können,  bilden,  nach  meiner  Ansicht. 
eine  lastige  Gmppe  von  Leiden. 
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Sepia  und  Telluriiun  haben  gewöhnlich  meine  Erwartungen  getäuscht* 
Ich  verlasse  mich  jetzt  auf  nahrhafte  Diät  nnd  die  äosserliche  Anwendung 
YOtt  Jod.,  Acid.  carfool.  tmd  Glycerin. 

Scabies. 

Theoretisch  sollte  eigentlich  mehr  Mercur  als  Sulphur  das  Specificum 
für  diesen  Ausschlag  sein,  da  der  charakteristische  Ausschlag  des  Schwe- 
fels papnlte,  die  Erätze  aber  mehr  vesiculös  ist,  obschon  spitze  Haut 
knötchen  sich  mit  unter  den  ßläschen  einstellen  können.  Sulphur  ist 
abrigens  bei  weitem  nicht  der  gefahrlichste  Feind  des  Acarus;  das  Jodkali 
ist  unbedingt  für  ihn  schädlicher. 

Es  kann  jedoch  keinem  Zweifel  unterliegen,  dass  gefahrliche  Nach- 
tbeile Bxa  der  rttcdisichtslosen  Anwendung  des  Schwefels  hervorgegangen  sind. 

Sicherlich  ist  es  nicht  homöopathisch,  den  Schwefel  anzuwenden,  bloss 
weil  der  Fall  als  „Scabies''  bezeichnet  wird. 

Ist  der  Ausschlag  vesiculös,  so  sollte  Mercur,  ist  er  pustulös,  sollte 
Croton  oder  Hepar  verordnet  werden,  während  bei  vorherrschenden  Pa- 
pulae der  Sulphur  das  Specificum  ist. 

Folgende  werthvoUe  praktische  Beobachtung  von  Dr.  Tilbury  Fox 
verdient  hier  erwähnt  zu  werden :  ,  J)er  Hauptsitz  des  Acarus  ist  zwischen 
^den  Fingern  und  an  dem  Handgelenke.  Der  Ausschlag  ist  secundär  und 
sympathisch;  Ungt  sulph.  sollte  deshalb  blos  dort  angewandt  werden. 
,Jch  habe  nach  dem  Gebrauch  von  Sulphur  an  vielen  Gesichtern  und 
Jakuten  eine  schmutzig-rauhe  und  etwas  geröthete  Oberfläche  beobachtet. 
^die  lästig  fUr  den  Kranken,  und  schwierig  für  den  Arzt  zu  heilen  war.'' 
—  Dr.  Fox  hält  die  gewöhnliche  Schwefelsalbe  zu  stark.  Ich  habe  eine 
starke  Lösung  von  Liq.  carbonis  detergens  für  ebenso  wirksam  nnd  doch 
weniger  nachtheilig  als  Schwefelsalbe  gefunden. 

Der  weibliche  Acarus  zieht  die  Jugend  und  eine  zarte  Haut  vor  und 
hat  einen  aufrichtigen  Abscheu  vor  den  Haarwurzeln,  die  seinen  Unter- 
mimrungstrieb  leider  stören.  Daher  kommt  es,  dass  junge  Personen 
öftei^  als  alte  von  Scabies  befallen  werden  und  dass  bei  Erstem  das 
Leiden  am  ganzen  Körper,  mit  Ausnahme  der  behaarten  TheUe  des  Kopfes, 
^cb  zeigen  kann,  während  bei  Letztem  es  auf  die  Gelenke  beschränkt 
bleibt. 

3.  Classe.    Pustulae. 

Impetigo;  Ekthyma;  Acne;  Rupia. 

Impetigo. 

Vom  pathologisohen  Standpuncte  aus  betrachtet  ist  Antimon.  dasHeil- 
ifiittel  par  excellence  für  postnlösen  Ausschlag;  ebenso  wie  eine  juckende 
Pustel  Croton  und  ein  brennendes  Jucken  Kali  bichrom.  anzeigt. 

I.  capitis  wird  am  Besten  mit  Conium,  oder  sollten  die  Drüsen  mit 
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in  I.eideusdiati  gezogou  seiu.  mit  Dun-.  Iiehandelt.    Viola  tricolor  soU  in- 
dii'irt  sein,  no  der  Urin  fötid  ist. 

In  eioem  liärCnäckigeu  Falle  von  Impetigo,  wo  der  Kopf,  das  Gesicht 
und  die  Arme  eines  iiennmonatlicben  Kindes  ergrifleu  waren,  das  noch 
keine  Zähne,  dafür  aber  die  mesenterischen  Drüsen  angeschvfollen  hatte 
nud  noch  an  chronischem  Durchfall  litt,  zeigte  sich  Crotou  tfeUum  3^ 
sowohl  für  den  Ansschlag  ab  für  den  Durchfall  hülfreich.  Dieser  Fall 
hatte  Rhus,  Sulph.  uud  Graphit  widerstanden;  Dulc.  hatte  noch,  wie  oiir 
gesagt  wurde,  am  Besten  gewirkt. 

Enuresis  war,  wie  oft  in  derartigen  Fällen,  vorhanden.  Sollte  nicht 
etwa  die  grössere  Thätigkeit  der  Nieren  für  den  Verlust  der  Function  der 
an  [gegriffenen  Haut  entschädigen? 

Bei  J.  faciei  habe  ich  Dulc.  1^ — 3''  von  grosstem  Nutzen  gefundea. 
Die  grösste  Anzahl  granulöser  Augenlider  sind  durch  Calc.  R^  geheilt 
wordeu. 

In  den  Fällen,  die  sich  zu  hartnäckig  zeigen,  verordne  ich  Ant  tart 
3^  innerhch  und  eine  schwache  Antinionial-Salbe  flnsserlich.  mit  welcher 
des  Abends  die  afficirlen  Lider  bestrichen  werden. 

In  den  verschiedenen  Formen  von  strumösein  Impetigo  hat  sich  Hepar 
hülfreich  gezeigt  uud  zwar  ziehe  ich  die  drille  frisch  bereitete  Decinial- 
Verdtlnnung  vor. 

Ekthyma. 

Sollte  es  überhauiit  ein  Specilicum  geben,  so  ist  sicherlich  Aul.  tart. 
dasselbe  für  Ekthyma. 

H.  J.  -B,  H  Jahre  all,  consultirie  mich  am  23.  Mai  1867.  Vor  etwa 
5  Wochen  hatte  er  seine  Hand  gekratzt  und  bl  jetzt  aa  der  Stelle  der 
"Wunde  ein  grosses  flaches  Geschwür.  Zange  ist  belegt.  Charakteristische* 
Ekthyma  sowohl  im  Gesicht  als  an  den  Händen.  Rhus  3^  für  6  Tage 
innerlich,  und  Uhus  0  äusserlich. 

Am  f),  Juni  fand  ich  die  Wunde  besser,  den  Ansschlag  aber  schUramer. 
Tarl.  emet.  3*  für  14  Tage. 

Am  H.  Juni  war  der  Ausschlag  besser  und  Hess  letzte  Arznei  fort- 
setzen. 

Am  4.  Juli  war  das  Ekthyma,  mit  Ausnahme  eines  kleinen  Fleckens 
am  Fusse,  verschivnnden. 

Ein  Fall  von  Ekthyma  mit  syphihtischer  Ozaena  verbunden  befindel 
sich  gegenwartig  in  nnserm  Hospital. 

Eine  Dame,  die  vor  8  Jahren  von  ihrem  Manne  Syphilis  bekonunen 
hatte,  war  dreimal  salivirt  worden  und  hatte  ausserdem  grosse  Gaben  vod 
Ars,  genommen.  Ich  liess  sie  eine  Woche  laug  ohne  jegliche  Medizin, 
dann  verordnete  ich  Hep  I^  und  eine  Woche  darauf  Kali,  bichr.  3^ 

Unter   dieser  Relianiilnntr    besserte   sich    die   Kranke  sichllicb.  die 
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Ozaena  verschwand,  und  als  ich  sie  am  12.  September,  wo  sie  iu  das 
Hospital  aufgenommen  wnrde,  zmn  letzten  Male  sah,  waren  die  Flecke 
&st  ganz  verschwunden  und  das  aUgemeine  Wohlbefinden  um  Vieles  ge- 
bessert 

Acne  punctata. 

Bei  diesem  Leiden  verordne  ich  stets  gleich  von  Anfang  an  Sulphnr 
3^  und  fahre  beharrlich  damit  fort,  während  ich  zu  Reicher  Zeit  den 
Patienten  diätetischen  und  hygieinischen  Vorschriften  unterwerfe. 

Auf  diese  Weise  habe  ich  viele  solche  Fälle  geheilt  und  selbst  wenn 
sie  hartnäckig  gewesen  sind,  hat  sich  diese  Heilmethode  bewährt.  Ich 
will  jedoch  erwähnen,  dass  ich  gewöhnlich  noch  animalisches  Oel  einreiben 
lasse,  um  die  gestörten  Functionen  der  Talgfollikel  theilweise  zu  er- 
setzen. 

G.  G.,  21  Jahre  alt,  verbindet  das  Geschäft  eines  Gastwirthes  mit 
dem  eines  Violinspielers.  Er  kann  sich  aber  des  Biertrinkens  nicht  ent- 
halten, trotzdem  er  fflhlt,  dass  es  seinen  Ausschlag,  A.  punctata,  den 
er  schon  seit  4  Jahren  hat  und  der  sein  ganzes  Gesicht  bedeckt,  ver- 
schlimmert. 

Am  23.  Jsmuar  1869  kam  er  zu  mir  und  &nd  ich  seine  Zunge  stark 
belegt;  er  hatte  besonders  des  Morgens  starken  Schleimauswurf  und  war 
sehr  zum  Schwitzen  geneigt.  In  letzterer  Zeit  hatte  er  Anfälle  von 
Tic  douloureux  gehabt  und  Utt  ausserdem  noch  an  Verstopfung.  Sul- 
phur  3^-  für  14  Tage. 

Am  6.  Februar  war  der  Ausschlag  besser,  der  Auswurf  jedoch  am 
Morgen  anverändert,  dazu  hatte  er  noch  beim  Aufstehen  Bückenschmerzen 
in  der  Nierengegend.  Sulph.  3^  repetirt  fttr  21  Tage. 

Am  27.  Februar  war  der  Rtlckenschmerz  besser,  nur  leichter  Schweiss, 
und  beim  Aufstehen  Ausfluss  aus  der  Nase.  Sulphur  wiederholt  für 
28  Tage. 

Am  30.  März  fand  ich  leichte  Schweisse,  dann  und  wann  Durst,  Nase 
lief  noch  stark  am  Moigen;  die  Rückenschmerzen  waren  besser.  Sulphur 
für  10  Tage. 

Am  10.  April  fand  ich  das  Gesicht  um  Vieles  besser;  nur  ein  oder 
zwei  neue  Flecke;  der  Kranke  klagte  über  Erstickongsgefühl.  Sulphur  fUr 
28  Tage. 

Am  8.  Mai  war  das  Gesicht  viel  reiner,  die  Erstickungsgefühle  ver- 
mindert,, zeitweilige  Schmerzen  unter  dem  Schulterblatte.  Sulphur  für 
14  Tage. 

Am  22.  Mai  war  das  Gesicht  gänzlich  geheilt. 

Dies  war  der  schlimmste  Fall  von  Acne,  den  ich  je  gesehen  habe. 

Als  ich  den  Patienten  am  16.  September  wiedersah,  fand  ich  sein 
Gesicht  noch  ganz  frei  von  Acne. 
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Acne  pustulosa. 

Ich  bin  leider  bei  der  Bebandlang  dieses  Leidens  nicht  so  glücklich 
als  Hirsch  in  Frag  gewesen.  Di^er  behauptet,  dass  Nox  jnglans  0  be- 
sonders bei  ätminösen  Constitutionen  von  grof^sem  Katzen  sei.  Ich  gebe 
jetzt  Hepar  3';  früher  gebranchte  ich  30^^,  doch  habe  ich  ge&inden,  dass 
die  niedcrn  TerToibungen  bessere  Erfolge  erzielen. 
l.  Claase.  Papulae. 
Liehen.     Prnrigo, 

leb  will  jetzt  blo9  den  letztgenannten  Ausschlag  besprechen. 
Prnrigo. 

Dieses  Leiden  findet  seine  pathologische  Äebnlichkeit  im  Schwefel. 
Teste,  dessen  praktische  Erfabrnngen  st«ts  sehr  werthvoll  nnd,  empfiehlt 
hier  für  Kindei-  Croton  tifUnm  ond  bemerkt,  dass  gewöhnlich  eine  einzige 
Gabe  schon  die  Krankheit  hebt.  Dr.Usber  theilte  mit,  dass  er  das  lästige 
Jucken  von  einem  kn pfeif arbigen  papnidsen  Ausschlage  bei  einer  33jähri> 
«en  s>'phili  tisch  OD  Frau  mit  Croton  1^  bedeutend  erleichtert  habe. 

P.  poi.lici3  uird  von  Sir  Thomas  Watson  als  andeutend  auf  Stein  io 
der  Blase  bei  Envachsenen  angesehen,  ebenso  wieProlapsos  ani  bei  jungen 
Patienten  auf  dasselbe  Leiden  hindeutet. 

Es  ist  eine  eißenthllmliche  und  interessante  Thatsacbe,  dass  Lycopo' 
dinm  die  einzii^e  Arenei  ist,  welche  einen  juckenden  Ausschlag  am  After 
hervorbringt.   Zu  gleicher  Zeit  ist  es  ein  Hauptmittel  in  Lithiasis. 

P.  pndendi,  ebenso  wie  Herpes  pndendi,  ist  ein  häufiges  Uebel  bei 
alten  Frauen,  wo  die  Blutcirculation  in  den  Unterleibs-Organen  durch 
Aller  geschwächt  ist.    Beide  Leiden  sind  sehr  schwer  m  bekämpfen. 

Heisse  Sitzbflder  mit  nachfolgenden  Umschlagen  von  Acon.,  Acid. 
carbol.  oder  Opium  geben  Afters  die  meiste  Erleichterung.  Ars.,  Caladinin, 
Caicarea  nnd  Coninm  werden  ebenfalls  als  Heilmittel  anempfohlen. 

Die  beiden  folgenden  Fälle  sind  Beispiele  von  der  Kraft  des  Schwe- 
fels, einen  papulCsen  Ausschlag  hervorzubringen.  Im  Walverhamptoa 
Dispensary  consultirte  mich  ein  Kann,  dessen  Gesicht  mit  so  viel  Finnen 
hedecJit  war,  die  dem  charakteristischen  schmutzig-papnlCsen  Ansschli^ 
ton  äulphur  eücheu,  dass  ich  mich  veranlasst  sah,  genaue  Erkundigungen 
dher  seine  frühere  medicinische  Behandlung  einzuziehen.  Es  stellte  sich 
sonach  heraus,  dass  er  für  ein  Hämorrhoidalleiden  längere  Zeit  schwaruB 
Schwefel  (blsck  brimstone)  eingenommen  hatte.  Dieses  unreine  Gemisch 
ist  ein  Lieblingsmittei  der  Staffordshire  Bergleute. 

Miss  A,  H.,  50  .lahre  alt,  leidet  seit  16  Jahren  an  Gicht  Ein  Knie 
und  die  KnOchel  sind  so  sehr  angeschwollen  nnd  cootrahirt,  diss  der 
Körper  bis  zum  rechten  Winkel  mit  den  Füssen  heruntergezogen  ist  Mit 
Schwierigkeit  humpelt  sie  auf  Erocken  hemm.  Sie  hat  den  besten  ärzt- 
lichen Rath  gehabt  und  Schwefel  Wässer  ohne  Erfolg  getrunken. 
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Am  13.  März  1868  verordnete  ich  Siüphur  3^ 

Am  1.  April  fand  ich  ihr  Gesicht  mit  einem  dichten  pt^wK^sen  Aus- 
schlag (pathogenetisch)  bedeckt  und  gab  deshalb  Sulphnr  30^  anstatt 
3^  Weder  saler  Snlphnr  30^  noch  6^,  das  später  auf  9  Monate  laug 
verabreicht  wurde,  erschien  der  Ausschlag  wieder.  Die  steifen  ßelenke 
der  Kranken  wurden  9  Monate  lang  mit  sablimirtem  Schwefel  und  Kali- 
seife eingerieben,  was  schliesslich  der  Patientin  möglich  machte,  aufrecht 
zu  stehen  und  ohne  Krücken  zu  gehen. 

5.  Classe.     Squamae. 
Psoriasis;  Pityriasis;  Ichthyosis. 

Acute  Psoriasis  habe  ich  gewöhnlich  mit  Mercur,  und  chronische  mit 
Arsen,  behandelt,  so  lange  keine  besonderen  Symptome  ein  anderes  Mittel 
indicirten. 

Doch  Tiele  Fälle  widerstehen  jeglicher  Behandlung,  vorzüglich  Pso- 
riasis bei  Gichtkranken  weicht  keinem  Mittel. 

Unzweifelhaft  besteht  zwischen  Gicht,  Asthma  und  Psoriasis  eine 
pathologische  Verbindung,  wie  folgende  Fälle  darthun. 

Am  24.  September  1864  wurde  ich  in  die.  Nähe  vonWolverhamptou 
auf  einen  Landsitz  zu  eüiem  kleinen  Mädchen  gerufen,  das  an  acuter 
Dyspnoea  litt,  zu  der  sie  sehr  geneigt  war.  Diese  Anfalle  dauerten  ge- 
wöhnlich ein  oder  zwei  Tage  und  gingen  dann  vollständig  vorüber,  doch 
hinterliessen  sie  als  ein  Merkmal  des  dagewesenen  Sturmes  immer  et- 
was Emphysem,  das  sich  nach  jedem  Anfalle  vermehrte.  Die  Dyspnoea 
ist  jedesmal  besser,  sobald  die  Kranke  Stuhlgang  gehabt  hat,  sie  ist 
schlimmer  während  der  Heumonate  und  nach  Yerdauungs-Störungen.  Die 
Mutter  litt  an  gichtischer  Psomsis;  ihr  Vater  und  Grossvater  waren  eben- 
falls gichtieidend. 

Graves  in  Dublin  hat  schon  längst  die  Verbindung  zwischen  Gicht 
und  reinem  Asthma  dargethan.  In  seinen  klinischen  Vorlesungen,  die  die 
besten  sind,  welche  der  Welt  mitgetheilt  vrarden,  e!)rwähnt  er  folgendes . 

„Spasmodisches  Asthma  ist  keine  so  seltene  Krankheit  als  geglaubt 
„whrd.  Bei  einem  kleinen  Knaben  waren  die  Anfälle  häufig,  heftig  und 
allem  Anscheüie  nach  rein  spasmodisch,  er  bekam  plötzlich  einen  starken 
„Panyxysm  von  Gicht  (sowohl  vom  Vater  wie  Mutter  erblich)  in  seinem 
„FujBge,  und  hat  seitdem  nie  wieder  Asthma  gehabt,  obgleich  schon  4  Jalire 
,>ergangen  sind  und  er,  allen  Veränderungen  und  Aufregungen  eines  öfient- 
,Aichen  Schnllebens  ausgesetzt  gewesen  ist/^  — 

Mrs.  S.  H.,  50  Jahre  alt,  hat  schon  seit  4  Jahren  an  einem  ihrer 
Ftoe  Psoriasis  gehabt.  Die  Krankheit  war  wahrscheinlich  durch  eine 
Erkältung  hervorgebracht  worden.     Ledum  palustre  3? 

Dieses  Mittel  wurde  drei  Monate  lang  regelmässig  for^esetzt.  — 
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Durch  meinen  Weggang  von  Plymoath  verlor  ich  dio  Kranke,  die  Übrigens 
ihren  Aasschlag  schon  fast  gänzlich  verloren  hatte. 

Den  schlimmsten  Fall  von  syphilitischer  Psoriasis  sahichinWarwick, 
Die  Kranke.  60  Jahre  alt,  war  von  Kopf  bis  zu  Fnss  damit  bedeckt  und 
war  das  Jucken  ganz  nnertriiglich.    Nitr.  acid  heilte  den  Ausschlag  nnd 
Liq.  carbonis  detergens  linderte  das  Jflcbeu, 
Pityriasis. 

Dieses  Leiden,  das  so  häufig  bei  blonden  stminösen  Mädchen  be- 
obachtet wird,  kann  meistens  durch  Lycopodium  beseitigt  werden,  eia 
Mittel,  das  sowohl  in  der  3^  als  30*^  Verdiinnung  seine  charakteristisch  tu 
Wirkungen  in  dieser  Krankheit  zeigt.  Erseheinen  die  Flecke  auf  dem 
Gesichte,  so  ist  jedoch  Calcarea  mehr  indieirt 

Ich  hatte  vor  nicht  langer  Zeit  einen  derartigen  Fall  im  Red  Hill 
Dispenaary  an  einem  Jungen,  dessen  Vater  au  Gicht  litt.  Hier  bedeckte 
der  Ausschlag  das  ganze  Gesicht.  Da  der  Kranke  m  gleicher  Zeit  an 
Conjunctivitis  und  Coryza  litt,  so  verordnete  ich  Merc.  sol  6'  und  in  vier 
Wochen  war  er  vollständig  geheilt. 

(Schi OBS  Voigt.) 
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Fbarmaoie. 

Der  Kern  der  Hobnomann'aolien  Arzneibereitungslehre. 

Von   Dr.  Willmor  Schwnbe. 
Einleitung. 

Dem  von  der  geehrten  Redaction  dieser  Zeitschrift  an  mich  gestellten 
Ersuchen,  von  Zeit  zu  Zeit  einen  pharm acentiachen  Artikel  zu  liefern  und 
dadurch  auf  dem  Felde  der  homöopathischen  Pharmacie  anregend  zu 
wirken,  will  ich  versuchen  in  Nachstehendem  zu  entsprechen.  Der 
grossen  Mehrzahl  der  homöopathischen  Aerzte  werde  ich  darin  wohl 
nichts  Neues  bieten,  wenigstens  denen  nicht,  welche  mit  der  älteren, 
gesammten  homöopathischen  Literatur  vertraut  sind  und  sich  ans  die- 
ser die  Theorie  der  homüop.  Pharm akotechnik  angeeignet  haben.  Denea 
aber,  denen  nnaere  Literatnr  nicht  in  ihrer  Gesammtheit  zugänglich  ifl, 
wird  ein  kurzer  Rückblick  auf  die  Geschichte  der  homöopathischen  Pharmacie 
nicht  unangenehm  sein.  Die  HomlSopathie  ist  zwar  eine  verhältniss- 
mässig  noch  junge  Lehre,  sie  zählt  kein  Säculnm,  Dass  sie  aber  trotz- 
dem schon  eine  pharmaceutische  Geschichte  hat,  beweisen -die  sechs 
Pharmakopoen,  welche  zum  Theil  in  wiederholten,  vermehrten  und  ver- 
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bfsserten  Auflagen  erBchienen  sind;  nicht  zu  iiedenken  der  leidigen  Ge- 
wichte, welche  sich  an  die  Frage  über  die  Dispensirfreiheit  der 
Aerzte  knDpft,  nod  die  bei  beiden  Theilen,  dem  ärztlichen  sowohl  ivie 
dem  pharmacentischen,  viel  Aerger  verursacht  hat.  Auf  lier  einen 
Seite  der  in  seiner  Existenz  bedrohte  privücgirte  Stand  der  Apotheker; 
anf  der  anderen  die  Aerzte,  welche  von  einem,  ihnen  schon  vor 
Jahrtansenden  zustehenden  Rechte  Gebrauch  machten.  Auch  die 
.läkl^iaden  von  Kos  nnd  Knidos,  Hippokratos  nnd  Oiokles, 
Praxagoras  nnd  Nikander,  waren  Aerzte  und  Apotheker  in  einer 
Person.  Die  Arzneibereitung  war  in  jener  Zeit  ^tewiss  so  einfach,  wie 
hente  allein  nnr  noch  in  der  —  Homöopathie.  Einfache  Mittel  in  ein- 
fachster Form,  ohne  kOnstliches  Zathon  anl  die  einfachste  Weise  bereitet. 
Erat  apfiter  lernte  man  das  „Componiren",  welches  bis  jetzt  in  schünster 
BlOlhe  steht-,  nnd  so  hat  auch  hente  noch  das  Laboratorium  einer  allo- 
patiiischen  Apotheke  einen  sehr  mittelalterlichen  Anstrich.  Jede  Aen- 
denmg  der  Arzneibereitnngslehren  brachte  wohl  Neues,  aber  oft  nichts 
Besseres,  und  so  ist  es  denn  gekommen,  dass  die  Pharmakopoen  der  ver- 
schiedenen Länder  der  Landkarte  des  weiland  heiligen  Römischen  Reiches 
gleichen.  Der  Arzt,  der  diesen  zahlreichen  Veränderungen  nicht  zu  fol- 
gen vermocht^  and  sich  nach  wie  vor  an  die  iiiuhsani  geung  auf  der  Uni- 
versität erlernte  Dosologie  hielt,  verordnete  seine  Sormal-Dosis ;  einmal 
wirkte  sie  nichts,  das  andere  Mal  zu  stark-,  und  so  kam  es  denn, 
dasa  die  grosse  Kehrzahl  der  Aerzte  das  Vertrauen  zn  den  jVrzneimitteln 
Valoren  hat  und  dem  crassesten  Nihilismns  h^Idi^.  „Das  Mittel  ist  im- 
5icher!"  so  lautete  das  Urtheil,  das  wohlberechtigte,  —  denn  Sicherheit 
können  nur  gleichmässig  bereitete  Arzneimittel  gewähren,  bei 
denen  der  Gehalt  an  wirksamen  Stoffen  genau  bekannt  ist.  Es  mnas  ge- 
nau ermittelt  werden,  welche  Stoffe  durch  Trocknen  ihre  arzneilicheii 
Krifte  verlieren;  denn  z.  B.  welch'  grosse  Anzahl  von  Mitteln  wird  in  der 
Allopathie  heute  ans  keinem  anderen  Grunde  als  wirkungslos  betrachtet, 
als  weil  man  sie  nicht  zn  bereiten  versteht?  Rhns  toxicodendrcn, 
Bryonia  n.  A.  verlieren  durch  Trocknen  fast  vollständig  ihre  arzneiliche 
Kraft,  während  der  Homöopath  sich  seiner  Praeparato  von  diesen  Mitteln 
DUt  an5gezeichnetst«m  Erfolge  bedient  Dies  nur  einige  der  bekanntesten 
Mittel.  Zahlreiche  Beispiele  konnte  man  anfuhren,  bei  denen  diese  Miss- 
slflnde  noch  eclataliter  hervortreten.  Trotzdem  esperimentiren  die  Herren 
mit  ihren  Mitteln  ruhig  weiter;  unsicher  wirkende  Extracte  narkotischer 
Pflanzen  in  widerlichen  Gemischen  mit  Corrigentien ,  Constitnentien  nnd 
dergl,,  —  kurzum  der  alte  Plunder.  Rede  man  doch  nicht  von  Fortschritten. 
Ohne  ein  tieferes  Eindringen  in  die  Pharmakodynamik  und  ohne  eine 
wesentliche  Verbesserung  und  Vereinfachung  der  phamiaceuii^cheii  Prae- 
parate  wird  die  alte  Schule  noch  lange  im  Finsleni  nmhertnppen.     Jedes 


» 
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Beccptirbnch  in  einer  Oiücm  liefert  für  die  Richtigkeit  dieser  BebaoptoD- 
gen  den  Beweis. 

Der  A|H>thekerstaiid  hat  die«  sdion  Uqgst  eixigeaehen  nad  venucht 
eine  Refonn  cnch  der  andwen;  so  eotitehen  die  neuen  Plian]iskop6eD. 
Hoffentlich  wird  der  Wonsch  angeaehemr  phftrmite«atiscber  Schriftsteller. 
welche  boUen,  dass  ans  der  nenen  Pharmakopoea  germanica  eine  Fhar- 
ntal^opoea  internatioualis  enlstelieD  mOge,  in .  ErfiUlung  gehen.  KoUi 
tlint's  wahrlich!  Aber  eben  so  Noth  thnt'a,  daas  dier  Stand  der  Aerzle 
sich  mehr  uiu  die  Fharmacie  kttmnurt,  als  dies  nitber  gesdli«hen  iat: 
die  heklagenswcrtbe  sulxu-dinirte  Stellung  des  Apotbeb«»  wird  dadurch 
eine  coordinirte ;  gewiss  nur  zum  Vortheile  der  WiaseoBcbaft  und  der  Pa- 
tienten, dereunegen  ja  Acrzte  und  Apotheker  da  BÜd.  Sie  werden  Beide 
zunächst  aof  vereinfachte  uiid  comtaBte  Praeparate  hinzuarbeiten  haben, 
und  das  Uebrige  wird  sieb  ja  dann  finden:  -w-  die  Anerkenonng  der 
Lehre  Hahnemaun's,  deren  Kern  mnstergfiltig  ist  für  alle 
Zeiten,  nicht  bloss  für  die  Pharmakodynamik,  sondern  ganz 
besonders  ^r  die  Pliarnucle! 


Habaemanu  und  die  Fharmaoie. 
Schon  lange  Jalire  vorher,  ehe  Hahnemann  den  Aebnlichkeits- 
grundsatz  als  mas9gel)end  für  die  Wahl  eines  Heihsittels  anfstaUte,  wirkte 
er  refonnatorificb  auf  pharm acentischem  Gebiete.  Einem  so  denkenden 
oud  klaren  Eopfc,  der  Jahrelang  mir  der  medicinischen,  in  specie  phar- 
macentischeu  Schrift stellerci  lebte,  konnten  natürlich  die  Misaetiode  in 
der  Phamiacie  nicht  entgehen,  auch  wenn  er  nicht,  einer  Version  zafolge. 
vor  Beginn  seiner  medicinischen  Stndien  einige  Lehrjahre  in  der  lIarieB> 
Apotheke  zu  Dresden  zugebracht  h&tte.  In  zahlrei^dteo  pharmscentischffl 
und  chemischen  Schriften  stiebte  er  eine  beraere  Artneiberflituig  an. 
Am  Deutlichsten  treten  diese  Bestrebungen  bei  Uebersetenns  der  £diD- 
burger  PharmakopGe  (1798i  hervor,  welche  in  ihren  Anmerkungen  «in^ 
Ffllle  von  praktischen  Glossen  iee  Ueberaetzere  «utb&lt.  So  benedl  er 
zu  Opium,  über  dessen  oft  nachtheQige  Wirkung  der  Verfosso*  dieaer 
Phannakopüe  verschiedene  Hypothesen  aufstellt  und  auf  die  in  der  AJlo- 
jiathie  gebräncliliche  Weise  Abhtltfe  zn  schaffen  sucht:  „Will  man  dm 
starkwirkenden  Arzneien  ihre  Sch&dlichkeit  benehmen,  ao  darf  man  «e 
nur  am  rechten  Orte  uud  in  der  schicklichsten  Gabe  vwordnen. 
Dies  ist  ihr  grosses  Corrigens  und  ausser  diesem  giebl  es 
keins!"  Zu  der  bekannten  Tinctnra  cinchonae  s.  corticis  pem- 
viani  composita,  zu  welcher  der  Herausgeber  Stahltropfen  w 
setzen  empfiehlt,  liemerkt  er;  „Da  wird  aber  eine  Dinte  daraus  von  «ket- 
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haftem  Geschmack.  Waun  wird  mau  endlich  aufhören,  £isen  mit  zusamuiea- 

V 

ziehenden  Substanzen  iu  flüssigenArzneiformenzu  vermischen?^'  LetztereBe* 
merkung  beweist  recht  deutlich,  dass  Hahuemann  sehr  wohl  weiss,  wie  an- 
ders sich  die  Dinge  in  der  Wirklichkeit  gestalten  und  wie  wenig  gut  es 
that,  Recepte  bloss  am  Schreibtisch  zu  compouiren.  Er  hatte  lange  Zeit 
selbst  laborirt  und  sich  dadurch  die  für  die  Praxis  nöthigen  Kenntnisse 
augeeignet.  Und  so  könnte  ich  noch  eine  Unzahl  von  Glossen,  bloss  aus 
dieser  Uebersetzung  anführen,  in  welchen  er  den  Herausgeber  corrigirt, 
and  die  beredtes  Zeuguiss  dafür  ablegen,  dass  er  seiner  Zeit  weit  voran-  1 

geeilt  war. 

Von  seinen  pharmakognostischeu  Kenntnissen  giebt  ebenso  die  seiner 
Zeit  sehr  bekannte  und  viel  gebrauchte  Schrift:  ^Die  Kennzeichen  der 
Güte  und  Verfälschung  der  Arzneimittel,  von  L  B.  van  der  Sande  und 
S.  Hahnemann"  (Dresden  1787^  ein  rühmliches  Zeuguiss. 

Ebenso  war  er  auch  ein  denkender  Chemiker,  wie  seine  Schriften:  „üeber 
die  Arsenikvergiftung,  ihre  Hülfe  und  gerichtliche  Ausmittelung  (1786)/* 
„Ueber  die  Weinprobe  auf  Metalle"  u,  a.  m.  beweisen. 

Für  immer  aber  hat  er  seinen  Kamen  mit  der  Geschichte  der 
Pharmacie  durch  seinen  Mercurius  solubilis  verknüpft.  Dieses  eine 
Praeparat  haben  auch  meine  allopathischen  CoUegen  noch  nicht  ver- 
sessen, da  es  seinen  Namen  trägt.  Hoffentlich  ist  die  Zeit  nicht 
mehr  fern,  wo  seine  einfachen  und  klaren  Vorschriften  zur  Bereitung 
der  übrigen  Arzneimittel  sich  ebenfalls  volle  Gültigkeit  iu  der  gesammteu 
Pharmacie  verschaffen,  nämlich  dann,  wenn  man  aufhören  wird,  den 
menschlichen  Körper  auf  unwissenschaftliche  Weise  mit  Arzueigemischeu 
2a  tractiren. 

Allerdings  bewegten  sich  auch  Hahnemai^n's  Reformen  auf  dem 
Boden  seiner  Zeit.  Der  Kern  seiner  Lehre  aber  bleibt  trotz  der  Fort- 
schritte der  Chemie;  Einfachheit,  Haltbarkeit  und  gleichmässi- 
ger  Gehalt  des  Arzneipräparats,  —  diese  Dreieinigkeit 
allein  giebt  gleichmässige  Resultate  bei  den  am  gesunden 
Organismus  unter  Berücksichtigung  der  in  der  Homöo- 
pathie gültigen  Cautelen  angestellten  Versuchen,  wie  am 
Krankenbette. 

n. 

Did  Hahnemsnn'schen  Arznei -Präparate. 

„Die  Substanzen  des  Thier-  und  Pflanzenreichs  sind  in 
ihrem  rohen  Zustande  am  arzneilichsten'%  so  lautet  §.  266  des 
Organons  von  S.  Hahuemann,  und  mit  diesen  wenigen  "Worten  bricht 
^r  den  Stab  über  die  Zubereitungsweiseu  von  Arzneimitteln,  wie  dieselben 
fe  heute  noch  in  der  Allopathie  gebräuchlich  sind. 

latemationale  HomOopathiiche  l'ressf.  17 
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Thier  und  Pfianze  prodociren  den  Arzneistoff  unter  gewissen  Ver- 
hältnissea  in  derselben  unveränderlichen  Qualität;  die  Prodnctian 
geht  nach  den  in  der  SchOpfang  gtlltigen ,  von  Ewigkeit  her  nnveränder- 
lichen  Gesetzen  vor  sich.  Die  wild  wachsende  Atropa  BelladoDna 
wird  immer  dieselbe  Giftpflanze  bleiben,  dieNuxvomicaimnierStrych- 
nin  enthalten;  CcphaSlis  Ipecacuanha  immer  seine  Brechen  erre- 
genden Eigenschaften  beknnden.  Aber  ebenso  kann  bei  allen  Dreien, 
wenn  sie  gewissen  pharmaceutischen  Processen  unterworfen  werden,  ihre 
giftige  und  heilkräftige  Wirkung  sehr  vermindert  und  verändert  werden. 

In  einer  Kote  zu  diesem  g.  266  giebt  Uahnemann  an,  dass  mui 
sich  der  Arzneikrafl  der  einheimischen  und  frisch  zn  bekommenden  Pflan- 
zen am  besten  bemächtige,  wenn  ihr  frisch  ansgepresster  Saft 
sogleich  mit  gleichen  Theilen  starken  Weingeistes  gemischt 
wird.  ,4)nrcb  den  zngemischten  Weingeist  wird  die  G&hning  des  Päan- 
zensafts  augenblicklich  gehemmt  (verbindert)  nnd  auch  für  die  Folge  on- 
mfiglich  gemacht,  and  die  gaaze  Arzneikraft  des  Pflanzensafts  erb&lt  sich 
so  (vollständig  und  unverdorben)  auf  immer,  wenn  man  ihn  in  wobiver- 
stopften  Gläsern  aufbewahrt".  Dass  Hahnemann  der  Erste  war,  der 
auf  diese  vorzügliche  Bereitnngsweise  aufmerksam  machte,  erhellt  aiL« 
einer  Terwahnmg  gegen  Bucbholz,  den  Verfasser  eines  Taschenbuch« 
für  Apotheker,  welcher  behauptet  hatte,  dieselbe  stamme  aus  dem  Bnssi- 
schen  Feldzuge:  „Aus  Asiens  Wildnissen  her  erdichtet  man  lieber  den 
Ursprung  einer  Erfindung,  deren  Ehre  einem  Deutschen  gebührt.  Welche 
Zeiten!    Welche  Sitten!"  so  ruft  er  entrüstet  aus. 

Zu  den  schleimhaltigen  Pflanzen  wird  ein  grössere  Menge  Weingeist 
genommen,  um  die  Ausscheidung  des  Pflanzenschleimes  zu  befCrdem. 

Für  Herstellung  der  ans  frischen  Pflanzen  zu  bereitenden  Essenzen 
gelten  also  sehr  einfache  Vorschriften.  Dieselben  sind  haltbar  und  kräf- 
tig und  entsprechen  dem  §.  264  des  Organons,  „dass  der  Heilkflnstler  die 
vüllkräftigsten  und  ächtesten  Arzneien  in  seiner  Hand  haben  müsse,  wenn 
er  sich  auf  ihre  Heilkraft  verlassen  können  soll." 

Die  Pflanze  wird  gesammelt,  wenn  sie  am  arzneikräftigsten  ist. 
Dieser  Zeitpunct  ist  meist  genau  angegeben:  „die  eben  die  BlQtbea 
öffnende  Pflanze;"  „die  vor  Entviickelnng  der  Blätter  gegrabene  zwei- 
jährige Wurzel",  a.  s.  w.  Ist  diese  Zeit  nicht  angegeben,  so  halten  wir 
uns  an  die  von  der  Naturwissenschaft  gelehrten  Regeln.  Selbstver- 
ständlich trägt  mau  nur  gesnnde,  kräftig  entwickelte,  von  Staub,  Ban- 
pengespinnsten,  Ungeziefer  und  dergl.  freie  Exemplare  ein,  die  man  so- 
fort verarbeitet. 

Ein  Abweichen  von  diesenBegelnist  nicht  gestattet,denn  wirhaben 
ja  keine  schöner  aussehende  Essenz  herzustellen,  sondern 
genau  dieselbe  oder  wenigstens  nach  bestem  Wissen  gleiche, 
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wie  die,  welche  zur  Prüfung  benutzt  wurde.    Wir  müssen  die 
ganze  Pflanze  benutzen,  wenn  dies  vonseiten  des  Prüfers  geschah,  auch 
in  den  Fällen,  wo  wir  wissen,  dass  dieser  oder  jener  Theil  derselben  weniger 
arzneikräitige  Bestandtheile  enthält;  wir  müssen  uns  genau  an  den  Zeitpunct 
der  Einsammlung  halten  u.  s.  w.,  denn  unbedeutende  Unterschiede  er- 
geben eine  andere  Wirkung  des  Mittels,  wie  dies  Dr.  Hart  lau  b  vor  langen 
Mren  in  einer  trefflichen  Arbeit  (Homöop.  Vierteljahrschrift,  I  [1850] 
pag.  347  sqq.)  nachgewiesen  hat.      Derselbe  unternahm  mit  den  ver- 
schiedensten Präparaten   ein  und   derselben  Pflanze  eingehende  Unter- 
SQchnngen.    Zwischen  den  Essenzen  einer  auf  feuchtem  und  einer   auf 
trockenem  Boden  gesammelten  Pflanze  zeigten  sich  erhebliche  Differenzen. 
Ebenso  ist  das  Alter  der  perennirenden  Gewächse  genau  zu  berücksichtigen. 
Hartlaub  fand  wesentliche  Unterschiede  zwischen  den  Mezereum- 
Essenzen,  deren  eineaus  der  2 — 3  jährigen  weisslichbraunen  Rinde  junger,  ein- 
farh  aufgewachsener  (6 — 8  jähriger)  Ruthen ,  die  zum  2.  oder  3.  Male  blühten , 
bereitet  war.während  die  andere  aus  der  ebenfalls  2 — 3  Jahr  alten,  mehr 
nnssbraunen  Rinde  älterer  Sträuchelchen  bereitet  wurde     Fast  gleich  er- 
hebliche Differenzen  zeigte  die  bei  der  Einsammlung  beobachtete  Jahres-  und 
Tageszeit.     Die  Untersuchungen  über  diesen  Punct  sind  noch  nicht  abge- 
schlossen.    Zweckmässig  wäre  es  aber  gewiss,  wenn  dieselben  von  einem 
Consortium  homöop.  Aerzte  aufgenommen  würden.    Dies  würde,  wenn  es 
erst  gelungen  ist,  festzustellen,  welches  Präparat  das  vorzüglichste  ist,  zu 
einem  Umbau  der  Arzneibereitungslehre,  und  auch  zn  Aenderungen  in 
der  Pharroakodynamyk  führen*,  möglicher  Weise  auch  zu  einer  Centrali- 
sation  und  Monopolisinmg  der  ersteren.     Z.  B.  müsste  Aconitum -Essenz 
in  einer  grossen  Menge  (15 — 20  Hektoliter)  hergestellt  werden,  da  natür- 
lich die  grosse  Mehrheit  der  Praktiker  gewiss  nicht  bloss  eine  Potenz, 
sondern  die  reine  Essenz  würde  haben  wollen.    Dass  enorme  Quantitäten 
von  Essenzen  der  Polychreste  in  der  Homöopathie  gebraucht  werden, 
veiss  ich  am  besten.     Diese  Essenz  müsste  femer  einer  Nachprüfung  un- 
terworfen und  das  Prüfnngsbild  veröffentlicht  werden,  da  die  Feststellung 
einer  so  wichtigen  Frage  unmöglich  dem  subjectiven  Ermessen  eines  Ein- 
zelnen überlassen  werden  könnte  u.  s.  w.    Diese  Untersuchungen  sind  je- 
doch noch  nicht  abgeschlossen,  und  bis  dahin  müssen  wir  Pharmaceuten 
uns  auch  an  Hahnemann's  und  der  übrigen  Prüfer  Angaben  halten, 
Qnd  die  Essenzen  so  bereiten,  wie  diese  es  thaten,  umsomehr,  da  der 
Praktiker  bei  der  Wahl  des  Mittels  die  dort  gewonnenen  Prüfungsbilder 
zn  Gnmde  legt  und  die  Verbesserungs-Vorschläge  im  Allgemeinen  den 
Kern  der  älteren  Vorschriften  nicht  wesentlich  verändern. 

Ebenso  verhält  es  sich  mit  dem  zur  Herstellung  der  Essenzen  zu 
verwendenden  Weingeist.    DaHahnemann  ausschliesslich  den  von  den 

Pharmakopoen  seinerzeit  vorgeschriebenen  Spiritus  vini  rectificatissimus, 

17* 
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(schwammzündender  Weingeist,),  spec.  Gew.  0,88,  benutzte,  so  nehmen 
o^h  wir  keinen  anderen.  Die  Bereitung  desselben  ist  pag.  808  der 
Phai-makopoea  saxonica  (v.  1788)  folgendennassen  vorgeschrieben: 

^,  Spiritus  vini  rectificatus  reniissiore  nrenae  calore  destiUe- 
tur,  (fuamdzu  ejus  stilla  imbutum  gosaypium  accensuin  cum  ipsiw^ 
deflagratione  in  cineres  vertatur;  id  quod  drciter  latice  ad  di- 
viidias  abstracto  etianiniim  ctmtingit  Vitnitn^  quod  aquae  unciU 
sex  repletur,  hujtis  spiriius  non  nisi  uncias  quinque  capietJ"^ 

Nur  dann,  wenn  wir  diesen  Weingeist  benutzen,  erhalten  wir 
genau  dieselbe  Essenz;  und  nicht  umsonst  ruft  der  Meister  seinen 
Schülern  die  beherzigenswerthen  Worte  zu:  ,,Macht's  nach!  Aber 
macht's  genau  nach!'' 

Getrocknete  Pflanzentheile,  Droguen,  werden  in  der  Homöopathie 
nur  verwandt,  wenn  in  ihnen  die  medicamentösen  Stoffe,  wie  z.  B.  in 
Rinden,  Samen  u,  s.  w%,  bereits  von  der  Natur  abgelagert  resp.  ausge- 
schieden sind.  Dieselben  werden  nach  Hahnemann  (Ibid.  Note  3)  mit 
starkem  Weingeist  (dem  schwiammzündenden  Weingeist,  dessen  ich  vorhin 
gedachte,)  zur  Tinctur  ausgezogen.  Dieselben  dürfen  nur  in  völlig  trocke- 
nem Zustande  verwandt  werden.  Auf  der  Seereise  oder  andö^wärts  feucht 
gewordene,  oder  ursprünglich  nicht  genügend  getrocknete  Droguen  müssen 
unbedingt  verworfen  werden. 

In  gleicher  Weise,  wie  durch  die  gütige  Natur  die  wirksamen  Arznei- 
stoffe in  Pflanzen  und  Thieren  sich  immer  wiedjer  von  Neuem  reproduci- 

« 

reu  und  also  als  constante  Arzneikörper  betrachtet  werden  müssen,  kom- 
men endlich  in  der  Homöopathie  noch  dem  Anorganischen  entlehnte 
Arzneistoffe  zur  Verwendung:  Elementarstoffe,  chemische  und  phamia- 
ceutische  Präparate.  Dieselben  können  auf  Grund  präciser  Vorschriften 
stets  in  derselben  Qualität  hergestellt  werden,  wie  solche  von  den  Prüfern 
\  erwandt  wurden.  Die  homöopathische  Pharmacie  erfordert  also  ausser 
einem  genügenden  Fonds  botanischer  Kenntnisse  auch  chemische. 

m. 

Fotenzirung. 

Die  erste  Aufic^e  des  Organons  enthält  in  den  §.  247  sqq.  die 
Vorschrift,  „dass  die  Arznei  nur  in  so  kleiner  Gabe  verordnet  werden 
soUe,  dass  sie  zur  Ueberstimmung  und  Vernichtung  der  Krankheit  zu- 
reiche'^  Hahnemann  nennt  die  Gaben,  die  er  verabreicht,  „immer  noch 
materielle'S  obgleich  sie  nach  dem  kleiiisten  Gewichte  berechnet  werden 
müssteu.  „Man  findet  so  beschränkte  Mensclien",  sagt  er,  „welche  nichts 
acbtenswerth  schätzen,  als  was  die  Faust  füllt,  und  die  Dinge  nicht  nach 
ihrer  wahren,  innewohnenden  Kraft,  sondern  nach  dem  plumpen  Handels- 
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f?ewicht  wäg^n,  deren  kleinstes  Gewicht  bei  Arzneien  sich  nicht  unter 
einen  Gran  erstreckt,  während  \'i(^  Gran  ihnen  schon  eine  unbedeutende 
Kleinigkeit  zu  sein  denehtet^^ 

In  den  §§.  269  und  270  der  dritten  Auflage  definirt  Habnemann  die 
..Potenzinmg^  des  Arzneistofb  dahin;  „um  die  geistartigen  Arzneikräfte 
der  rohen  Substanzen  mittelst  einer  ihr  eigentbümliehen ,  bisher  unver- 
richten  Behandlung  zu  einem  vordem  unerhörten  Grade  zu  steigern/^ 

Die  Standpuncte,  welche  Habnemann  zu  seiner  so  viel  geschmähten 
Potenzirtheorie  einnahm,  sind  demnach  sehr  verschiedenartige  gewesen, 
und  thatsächlich  hat  jede  dieser  Bichtnngen  in  der  Homöopathie  jetzt 
ihre  Anhänger.  In  den  früheren  Jahren  wollte  er  nur  die  giftige  Wirkung 
des  Arzneistofifs  mildem,  wie  dies  sehr  deutlich  aus  der  1.  Auflage  der 
R.  A.  M.  L,  (1816)  Thl.  H,  pag.  65  hervorgeht:  „Ist  eine  Gabe  von 
'lo  Gran  Arsenik  eine  in  vielen  Fällen  gefährliche  Gabe;  itiuss  sie  denn 
nicht  milder  vrerden,  wenn  man  nur  Viooo  gi©bt?  Und  wenn  sie  es  wird, 
iQQss  sie  nicht  bei  jeder  weiteren  Verkleinerung  noch  milder  werden?^ 
..Wenn  nun  der  Arsenik,  sowie  jede  andere,  sehr  kräftige  Arzneisubstanz 
bloss  durch  Verkleinerung  am  besten  so  mild  werden  kann,  dass  sie  dem 
Menschen  nicht  mehr  gefährlich  ist,  so  hat  man  ja  nur  durch  Versuche 
zn  finden^  bis  wie  weit  die  Gabe  verkleinert  werden  mUsse,  dass  sie  klein 
geaug  sei,  um  nicht  Schaden  zu  bringen,  und  doch  gross  genug,  um  ihr 
volles  Amt  als  Heilmittel  der  für  sie  gehörigen  Krankheiten  zu  volK 
führen/'  Es  lag  ihm  also  daran,  eine  Normaldosis  festzustellen,  der^n 
(vehalt  an  Arzneistoff  oder  Arzneikraft  ein  fester,  ein  be- 
stimmter, keineswegs  ein  schwankender  sein  dürfe,  und  dieser 
Gnmdsatfs  ist  von  ihm  auch  später,  wo  er  die  Wirksamkeit  des  Arznei- 
mittels nicht  mehr  durch  das  „Verdünnen''  desselben  mildem,  sondern 
erhöhen  wollte,  stets  festgehalten  worden. 

Die  genaueste  Vorschrift  über  Potenzirung  befindet  sich  in- der  ersten 
Auflage  der  B.  A.  M.  L.,  Thl.  H,  pag,  26  sqq.:  „Jeden  Tropfen  der  aus 
Droguen  mit  20  Theilen  Weingeist  hergestellten  Tinctur  nimmt  man  für 
ein  Zwanzigstel  Gran  Arzneikraft  an."  Die  Herstellung  der 
ersten  Centesimal -Potenz  f Gehalt  an  Arzneikraft  Yio^)  muss  also  mit 
-0  Tropfen  der  Tinctur  zu  80  Tropfen  Weingeist  erfolgen!  „Die  aus 
tnschen  Pflanzen  mit  gleichen  Theilen  Weingeist  bereitete  Essenz  enthält 
•Jn  jedem  Tropfen  nur  V^  Gran  Arzneikraft,  (Ibid.  pag.  27.)  und  er 
aimmt  deshalb  zur  ersten  Verdünnung  2  Tropfen  der  £ssenz  und 
^S  Tropfen  Weingeist,  um  das  Yioo  herzustellen,  während  die  folgenden 
P'»tenzen  mit  je  einem  Tropfen  der  vorhergehenden  Potenz  auf  99  Tro- 
pfen Weiogeist  bereitet  werden,  jede  also  Viou  ^^^  vorhergehenden,  die 
dreisfflgste  daher  in  jedem  Tropfen  ein  mathematisches  Decil» 
Houtheil  eines  Granes  Arzneikraft  enthält     Dass  dies  nicht 
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ohne  Absicht  geschehen  ist,  liegt  auf  der  Hand.  Hahnemann  wollte 
jede  Unznlässigkeit  und  Inconsequenz  dadurch  fernhalten.  Wenn  die 
erste  Centesimale  V^y^  enthält=  AI;  die  zweite  Vioooo  =  A  x  A 
=  Aä;  die  dritte:  Viooo>ooo  =  A  X  A  X  A  =  A4  u.  s.  w.,  so  giebt 
der  Exponent  in  jedem  Falle  die  Dilutionszahl  an. 

Diese  Vertheilung  des  Arzneistoffs  in  Milchzucker  oder  Weingeist 
ermöglicht  namentlich  bei  Dispensation  niedriger  Potenzen  ein  ausser- 
ordentlich exactes  Arbeiten.  Der  der  Allopathie  dienende  Pharmaceut 
wird  selbst  mit  den  feinsten  Wagen  und  Gewichten  z.  B.  nie  ein  Milli- 
gramm Aconitin  so  mathematisch  genau  zu  dispensiren  im  Stande  sein, 
wie  der  Homöopath  in  seinen  Yerreibungen.  Dies  zugleich  der 
praktische  Standpunct,  den  der  Pharmaceut  der  Potenzir- 
frage  gegenüber  einzunehmen  hat.  Er  darf  nicht  bloss  an 
eine  Mischung  des  Arzneimittels  mit  Milchzucker  oder 
Weingeist  denken,  sondern  muss  durch  exactes  Arbeiten  die 

Innigste  Auflösung  und  Vertheilung  desselben  in  den  indilf^ 
reuten  Stoffen  erzielen. 

Der  Begriff  der  Arzneikraft  findet  selbstverständlich  auch  aaf 
alle  Stoffe  Anwendung,  die  nicht  dem  Thier-  oder  Pflanzenreiche  entnom« 
men  sind.  Das  Plus  an  W^eingeist  oder  Wasser,  welches  z.  B.  ein  chemi- 
sches oder  pharmaceutisches  Präparat  enthält,  wird  bei  der  Potenziruug 
mit  eingerechnet.  Z  B.  bildet  von  Muriatis  acidum  1  Theil  mit 
3  Theilen  Wasser  die  erste  Decimale;  ebenso  von  Nitri  acidum.  So 
wird  die  von  manchen  Schriftstellern  als  Arzneieinheit  betrachtete  Tinc- 
tura  phosphori  —  (Weingeist  mit  einem  Ueberschuss  von  Phosphor 
wird  in  ein  heisses  Wasserbad  gestellt,  bis  der  Phosphor  flüssig  geworden 
ist;  hierauf  kräftig  bis  zum  Erkalten  geschüttelt;)  —  nur  gleich  der 
8.  Decimale  zu  erachten  sein,  denn  1000  Tropfen  haben  einen  Grao 
Phosphor  aufgenommen. 

Der  Gewährsmann  für  diesen  Grundsatz  ist  Hahnemann.  £r  hat 
denselben  überall  consequent  durchgeführt,  um  eine  Einheit  in  die  Poten- 
zirung  zu  bringen.  Auf  welche  Weise  er  zui-  Bestimmung  dieser  Einheit 
gelangt,  ist  Nebensache,  ebenso  w^ie  beim  mathematischen  Puncu  Der 
ausgepresste  Saft  einer  Pflanze,  die  Drogue,  das  Element, 
die  chemische  Verbindung  ist  für  ihn  eine  Einheit  einer 
Arzneikraft;  etwas  Constantes,  durch  dessen  numerische 
Bestimmung  er  ein  reellesFundamentfür  die  Potenzirung  ge- 
schaffenhat. Die  genaue  Vorschrift  zur  Bereitung  der  Arsenik-Tint- 
tur  in  der  1.  Auflage  der  R.A.M.L.  (Bd.  II,  pag.  67.)  liefert  den  Beweis 
für  meine  Behauptung,  dass  der  Begriff  der  Arzneikraft  sämmtlicheu 
Präparaten  zu  Grunde  gelegt  werden  muss :  „Ein  Gran  gepulverter,  weisser 
Arsenik  wird  mit  sechs  gemessenen  Quentchen  destillirtem  Wasser  gekocht. 
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das  verdampfte  Wasser  ersetzt  und  dann  mit  sechs  Quentchen  Weingeist 
gemischt  Die  Mischung,  nach  Tropfen  gezählt,  erhält  hierauf  einen  Zu- 
satz von  so  viel  Tropfen  gewässertem  Weingeist,  dass  das  Ganze 
1000  Tropfen  ausmacht.  So  enthält  diese  Flüssigkeit,  wenn  sie  genau 
nmgeschüttelt  worden  ist,  in  jedem  Tropfen  Viooo  ^^^^  Arsenik.  Zehn 
solche  Tropfen  in  ein  Glas  getröpfelt,  welches  schon  90  Tropfen  Wein- 
geist enthielt,  bilden  nach  gehörigem  Umschütteln,  eine  Mischung,  welche 
injedem  Tropfen  Vioiooo  ©i^^es  Granes  Arsenik  enthält,  und 
diesen  Bruchtheil  schreibt  man  an  seine  Signatur.^* 

Als  Gewichtseinheit  stellt  Hahnemann  den  Nürnberger  Gran 
auf,  welcher  dadurch  gewissermassen  ein  homöopathisches  Gewicht  ge- 
worden ist.  Auch  lässt  sich  die  Theorie  des  Potenzirens  ohne  Zugrunde- 
legung dieses  Gewichts  nicht  gut  erläutern,  wenigstens  wird  sie  übersicht- 
licher, als  wenn  wir  die  dabei  zur  Anwendung  kommenden  Gewichte  in 
Milli-,  Centi-  und  Decigrammen  ausdrücken  wollten.  Hier  die  Hahne- 
mann'sehe  Gewichtsscala: 

1  Tropfen  Aqua  destillata      =  1  Nürnberger  Gran  (0,062.) 

2  „       starker  Weingeist  =  l  „  n  r 

100  Gran  (6,2)  =  200  Tropfen  starkem  Weingeist  (spec.  Gew.  0,83) 
100     „       .^     =  100        „       Aqua  destillata. 

Da  die  Potenzirung  von  Hahnemann  mit  diesen  Mass-  und  Ge- 
wichtsverhältnissen eingeführt  worden  ist,  so  dürfen  wir  auch  von  densel- 
ben nicht  abgehen. 

IV. 

Hsrpothesen  über  die  Fotenzirtheorie.  Hahnemann.  Koraakofi. 
Tninnesek«   Die  Deoimal-Soäla.    Hering.    Vehsemeyer. 

In  den  unter  HI  angeführten  Stellen  aus  den  betr.  §.  §.  des  Organon 
ist  bereits  angedeutet,  dass  Hahnemann  ursprünglich  die  Arzneikraft 
durch  die  Potenzirung  nur  abschwächen  wollte,  während  er  später,  wohl 
veranlasst  durch  die  enorme  Wirkungssphäre  gewisser  Mittel,  die,  wie 
2.  B.  Lycopodium  clavatura,  Garbo  vegetabilis  u.  a,  m.,  als  ür- 
stoffe  wenig  oder  gar  keine  Wirkung  auf  den  Organismus  äussern,  die 
EntWickelung  der  „in  den  rohen  Arzneikörpern  verborgen  liegenden 
arzneilichen  Eigenschaften"  durch  Potenzirung  bis  zur  30.  Stufe  herbei- 
flihrte.  Die  30.  Potenz  ('ein  Decilliontheil)  war  für  ihn  in  späteren  Jah- 
ren gewissermassen  die  Normaldosis.  Die  von  ihm  ursprünglich  gegebe- 
nen Vorschriften  zur  Arzneibereitung,  bei  der  der  Gehalt  berücksichtigt 
werden,  die  erste  Potenz  also  \n,o  der  Ar/neikraft  und  jede  folgende  je 
^  100  der  vorhergehenden  enthalten  muss,  sind  aber  durch  diese  Wand- 
lung in  seiner  Anschauungsweise  nicht  berührt  worden,  was  sehr  deutlich 
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aus  der  letzten  Auflage  der  chronischen  Ki-ankheiten  hervorgeht.  So 
lautet  z.  B.  die  Vorschrift  zur  Verreibuiig  von  Agaricus  muscarius 
„Von  diesem  stinkenden  Pilze  mit  scharlachrothera,  mit  weisslichen  War- 
zen besetzten  Hute  und  weissen  Blättchen,  nimmt  man  wenn  er  vor- 
sichtig getrocknet  worden,  einen,  vom  frischen  aber  zwei 
Gran,  um  durch  dreistündiges  Reiben  auf  gewöhnliche  Weise  mit  Milch- 
zucker, nachmaliges  Auflösen  u.  s.  w.  seine  Kraflentwickelung  bis^  zur 
30.  Potenz  zu  bereiten.     (Chr.  Kr.,  2.  Aufl.,  Thl.  II,  pag.  1.) 

Diese  Aenderung  und  dieses  Abgehen  von  seinen  ursprünglich  auf- 
gestellten  Theorien  erfolgte  bei  Hahnemann  nicht  plötzlich,  sondern  erst 
im  Laufe  längerer  Jahre.  So  giebt  er  die  Dosologie  zur  Bryonia  in 
der  ersten  Auflage  der  R.  A.M.L.  (Bd.  I.  pag.  365)  in  folgender  Weise  an: 
„Bei  heftigen  acuten  Krankheiten  mit  hoher  Erregung  kann  nur  eine  sehr 
starke  Verdünnung,  (1  Tropfen,  welcher  einSextilliontheil  eines  Tropfens 
Saft  enthält,)  bei  älteren  üebeln  und  weniger  angegriffenen,  stärkeren 
Körperbeschaffenheiten,  eine  stärkere  und  stärkere  Gabe  bis  zu  einem 
ganzen  Tropfen  des  Saftes  gegeben  werden".  In  der  2.  Auflage 
(Thl.  II,  pag.  458)  ändert  er  die  Vorschrift  in  folgender  Weise  ab:  ,3ei 
heftigen  acuten  Krankheiten  mit  hoher  En*egung  kann  nur  eine  sehr 
,,tiefe"  Verdünnung,  eine  „tiefere",  als  ich  ehedem  wusste,  nämlich  ein 
sehr  kleiner  Theil  eines  Tropfens  decillionfacher  Verdünnung  zur  Gabe 
die  dienlichste  sein,  und  man  wii*d  schwerlich  einen  Fall  antreffen,  wo  ein 
ganzer  Tropfen  dieser  Verdünnung,  nie  aber  einen  Fall,  wo  der  ganz  un- 
verdünnte Saft  nöthig  wäre."  In  der  im  Jahre  1830  erschienenen 
3.  Auflage  (Bd.  II,  pag.  418)  ist  ein  noch  höherer  Verfeinerungsgrad  von 
Hahnemann  empfohlen.  In  gleicher  Weise  äussert  er  sich  über  Rhus 
toxicodendron  (1.  Aufl.  II,  pag.  316.,  2.  Aufl.  II,  pag.  397.,  3.  Aufl., 
11,  pag.  359.) 

„Die  Erweckung  der  in  den  rohen  Arzneikörpern  verborgen  gelege- 
neu  arzneilichen  Eigenschaften",  schreibt  Hahnemann  bekanntlich  dem 
Vorreiben  der  trockenen  und  dem  Schütteln  der  flüssigen  Substanzen 
zu.  Durch  übermässiges  und  zu  oftes  Schütteln  des  Fläschchens  mit  der 
Potenz  kann,  wie  er  sagt,  die  Arzneikraft  übermässig  entwickelt  werden, 
und  er  gab  deshalb  an  verschiedenen  Orten  die  Zahl  der  anzuwendenden 
Schüttelschläge  genau  an  (R.  A.M.L.,  2.  Aufl.,  VI,  pag.  227)  und  pole- 
misirte  gegen  Diejenigen,  „welche  die  Arzneikraft  durch  zu  oftes  Schütteln 
übermässig  steigern".  Zwei  Schüttelschläge  für  jede  Potenz  hielt  er  für 
vollkommen  ausreichend.  In  dem  3.,  im  Jahre  1837  erschienenen  Bande 
der  Chr.  Kr.  (2.  Aufl.,  Vorwort,  pag.  X)  nimmt  er  jedoch  Alles,  was  er 
früher  darüber  und  dagegen  geschrieben  hat,  ausdrücklich  zurück  und 
giebt  für  jede  Potenz  zehn  Schüttelschläge  als  Norm  an.  Da  diese 
Vorschrift  wohl  die  letzte  ist,  welche  wir  von  Hahnemann  über  diesen 
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Pnnct  besitzen,  so  kann  sie  als  die  allein  gültige  betrachtet  werden, 
umsomehr  da  sie  anch  Denjenigen,  der  in  der  molecularen  Verfeinerung 
des  Arzneimittels  das  einzig  und  allein  Wirksame  sieht,  befriedigen 
vvird,  zu  welchem  Zwecke  zehn  kräftige  SchtLttelschläge  gewiss  ausreichend 
«ind. 

Nicht  übergehen  darf  ich  bei  dieser  Gelegenheit  die  von  anderen 
HomQppathen  versuchten  Erklärungen  fflr  die  Wirksamkeit  der  Potra- 
zen.  Die  bekannteste  ist  wohl  die  des  Herrn  v.  Korsakoff,  welcher 
annimmt,  dass  bei  der  Potenzirung  des  Arzneimittels  eine  Ansteckung 
—  (MittheSung,  Uebertragung)  —  des  Arzneiträgers  —  (Milchzucker, 
Weingei?t,)  —  dui'ch  das  arzneiliche  Medium  erfolge.  Dieser  Herr  ver- 
wandte Wasser  zum  Potenziren  und  setzte  diese  Manipulation* bis  zu  den 
höchsten  Graden  (1500  etc.)  fort.  Für  die  Anhänger  dieser  Hypothese 
ist  der  Gehalt  an  Arzneikraft  Nebensache,  da  sie  nicht  mit  Quanti- 
täten sondern  mit  Qualitäten  rechnen. 

Einem  vor  Jahrzehnten  in  der  A.  H.  Z.  (VII,  Nr.  21.)  erschienenen 
Artikel  des  Herrn  Trunnesek,  welcher  viele  Auseinandersetzungen  ver- 
anlasste, entaehme  ich  über  diese  der  Korsakoff 'sehen  Hypothese 
ähnelnden  Ansichten  Folgendes :  „Für  die  Hochpotenzen  ist  der  Name  D  i  1  u  - 
tion  ein  unstatthafter;  und  ebensowenig  passen  die  Bezeichnungen: 
Verdünnung,  Potenz,  Milliontel,  Billiantel  u.  s.  w.  Nennen 
wir  die  sogenannten  Dilutionea:  die  erste,  zweite,  dritte  u.  s.  w.  Infec- 
Uou,  so  ist  Alles  geschehen  und  der  richtige  Begriff  gegeben.''  „Auf 
dem  physischen  Wege",  so  fährt  T.  in  einem  späteren  Artikel  fort,  „ist 
^ie  Theilung  bald  geendet  und  ein  solches  Theilchen  (als  Quantität)  unse- 
ren Sinnen  bald  entzogen.  £s  ist  aber  erwiesen,  dass  der  Arzneigeist  mit 
Verschwinden  der  Quantität  nicht  abnimmt,  sondern  weiter  fort,  auf  einem 
t'remden  Träger  perennirt,  und  zwar  ohne  dessen  Ende  bisher  zu  wissen, 
und  dies  kann  auf  keinem  anderen  Wege  geschehen,  als  auf  dem  Wege 
der  Uebertragung,  Propagation,  Mittheilung,  Ansteckung  etc.  So  sind 
^  aller  quantitativen  Ansichten  ledig  und  haben  von  nichts  weiter,  als 
vim  der  ersten,  zweiten  u.  s.  w.  Infection  zu  reden.  Da  aber  die  Ueber- 
tragung einer  Qualität  ohne  Quantität  unmöglich  ist,  und  da  fernerhin 
indenverschiedenenlnfectionsgraden  einerlei  Geistherrscht, 
der  bei  den  ersten  Elementen  sicherer  sich  offenbart,  so 
schlage  ich  vor,  dass  wir  die  dreissiger  Scala  aufgeben,  und 
^Qf  die  ersteren  drei,  höchstens  sechs  Infectionsgrade  zu- 
rückgehen, um  den  ersten  Elementen  näher  zu  rücken.*'  Diese 
Aniforderung  fand  sehr  lebhaften  Widerspruch  und  Gross  sagt:  ,Jm  All- 
gemeinen lässt  sich  zwar  gegen  die  Ansichten  des  Herrn  Verfassers  nichts 
einwenden,  umsomehr,  da  sie  bereits  von  vielen  homöopathischen  Aerzten 
tietheilt  werden;  doch  hat  er  Unrecht,  zu  behaupten,  dass  die  erste  Infec- 
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tion  in  ihrer  Wirkung  gleich  sei  der  30.  oder  gar  der  1500.,  mithin  anch 
Unrecht  zu  verlangen,  dass  man  künftig  nur  Infectionen  von  1-6  fahren 
solle.  Nein,  dem  wahren  Arzte  müssen  alle  Yerdünnungs-  nnd 
Potenzirungsgrade  zu  Gebote  stehen,  denn  er  kann  keinen 
missen,  von  1  — 15001" 

In  dieser  Weise  könnte  ich  ans  der  homöopathischen  Literatur  noch 
unzählige  Excerpte  zum  Abdruck  bringen,  in  welchen  diese  und  jene  An- 
sieht  über  diese  Frage  laut  wird.  Da  diese  Ansichten  jedoch  fOr  die 
Arzneibereitung  keinen  praktischen  Werth  haben  und  selbst  Gries- 
selich,  der  im  IX.  Bande  der  „Hygea",  pag.  36  sqq.,  die  Potenzirtheorie 
fdr  einen  der  Natur  und  dem  Verstände  zugemutheten  Zwang  erklärt, 
dieselbe  nicht  aus  der  Welt  zu  schaffen  vermochte,  so  haben  wir  nur  noch 
mit  einem  anderen  ebenfalls  in  der  Homöopathie  gültigen  „Potenzir- 
system"  zu  rechnen,  welches  praktisch  in  die  Arzneibereitung  eingreift, 
mit  der 

Deeiinai-Scala. 

Dieselbe  wurde  aus  verschiedenen  Gründen  eingeführt.  Zuerst  mes 
Const.  Hering  darauf  hin,  (im  „Archiv",  XIVjL,  pag.  134)  „dass 
je  grösser  die  Masse,  desto  leichter  die  Wirkung  des  Arznei- 
stoffs sei."  Er  schlug  deshalb  vor,  künftig  im  Verhältniss  von  1  :  10  zu 
potenziren.  Vehsemeyer,  —  der  von  dieser  Entdeckung  nichts  gewusst 
zu  haben  scheint,  denn  er  erwähnt  Hering  mit  keiner  Sylbe,  —  veröffent- 
lichte einige  Zeit  darauf  in  der  „Hygea**  (IV,  pag.  547.)  einen  längeren 
Artikel  über  eine  neue  von  ihm  eingeführte  Potenzirung  auf  Grund  des 
Decimal-Systems,  deren  sich  auch  mehrere  seiner  Freunde  schon  seit 
einigen  Jahren  mit  dem  besten  ErfolgQ  bedient  hätten.  Ihm  missfallt 
nur  das  Progressions- Verhältniss  der  Centesimal-Scala,  ihm  sind  „die 
Sprünge  von  einer  Verdünnungsstufe  bis  zur  anderen  viel 
zu  gross."  Auch  er  legt  der  1.  c.  veröffentlichten  Scala  den  Hahne- 
mann 'sehen  Begriff  der  Arzneikraft  zu  Grunde.  Die  erste  Decimal- 
Potenz  muss  ^/,y  der  Arzneikraft  enthalten,  während  jede  folgende  *  ,ü 
der  vorhergehenden  enthält,  sodass  die  Decimal-  und  die  Centesimal- 
Scala  in  folgenden  Verhältnissen  zu  einander  stehen: 

Decimal-Po  tenz.     Arzneikraft.         Centesimal-Potenz.     Arzneikraft. 


*  •  / 1 0  — 

2-  Vi  00  =  ^'  Vi  00 

3.  */ioüü  =^ 

5. 


1 
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u.  s.  w.     Die  zweite  Deciraale  entspricht  also  der  ersten  Centesimale,  die 
vierte  der  zweiten,  die  sechste  der  dritten  u.  s.  w.,  wenigstens  der  raathe- 
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matischea  Fonnel  nach,  welche  jedoch  auf  zwei  von  Hause  aus  auf  ver- 
schiedenen Basen  hergestellte  Arzneimischungen  vielleicht  nicht  angewandt 
werden  darf,  weshalb  ich,  um  die  Anhänger  beider  Systeme  zufrieden  zu 
stellen,  Decimal-  und  Centesimal-Potenzen  gesondert  bereite.   * 

Diejenigen  Aerzte,  welche  sich  der  Decimal-Potenzen  bedienen,  sind, 
fio  viel  ich  weiss,  meist  Anhänger  stofflicher,  wenn  auch  molecular  ver- 
feinerter Gaben.  Sie  gehen  tlber  die  sechste  Decimale  nur  selten  hinaus. 
Von  desto  grösserer  Wichtigkeit  ist  es  aber  f(lr  diese,  zu  wessen,  nach 
welchen  Grundsätzen  die  Essenzen  und  Tincturen  bereitet  und  potenzirt 
werden.  Die  Normen  dafür  sind  früher  aufgestellt  worden,  aber  bei 
Vielen  leider  wieder  in  Vergessenheit  gerathen,  und  ich  bin  der  festen 
Ueberzeugung,  dass  nur  wenige  meiner  Collegen  dieselben  in  Bezug  auf 
die  Dedmal-Scala  seither  beobachtet  haben.  (Forts,  folgt.) 


XXIV.  Referate. 

Heber  Diagnose  des  rieckentyphus, 

nach  Dr.  C.  Wunderlich. 

Die  Eigenthümlichkeit  des  typh.  exanth.  liegt  nicht  in  einer  be- 
«tinunten  Organerkrankung,  sondern  im  Gange  der  Erkrankung.  Der 
Anatomische  Befund  liefert  keinen  Anhalt  für  die  Diagnose,  er  ist  nega- 
tiver ^^atur,  im  Schlussverfahren  jedoch  modo  tollende  ponente  zu  ver- 
wenhen.  Die  Merkmale,  ob  typh.  abdom,  oder  exanth.  vorhanden,  lassen 
sich  in  einzelnen  Fällen  nicht  genau  abgrenzen,  da  bei  unzweifelhaften 
Abdominaltyphen  die  charakteristischen  Veränderungen  im  Darm  und  in 
den  Follikeln  nur  als  Spuren  vorhanden  sein  können,  und  andernfalls  bei 
Fällen,  welche  während  einer  Petechialtyphusepidemie  mit  allen  Erschei- 
Qongen  desselben  verlaufen,  eben  so  unbedeutende  Schwellungen  der 
Peyer'schen  und  solitären  Darmfollikel,  selbst  der  Mesenterialdrüsen  mit 
heller  und  dünner  Galle  vorkommen. 

Zur  Sicherstellung  der  Diagnose  gehört  die  Beobachtung  des  ge- 
sammten  Erankheitsverlaufs.  Das  Anfangsstadium  liefert  bei  begünsti- 
genden ätiologischen  Momenten  nur  Vermuthungen,  welche  sich  bei  fort- 
gesetzter Beobachtung  bis  zum  Stadium  der  Acme  zur  grössten  Wahr- 
scheinlichkeit erheben,  bis  von  dem  Höhepunkte  der  Krankheit  ab  der 
Eintritt  der  charakteristischen  Defervescenz  die  Diagnose  sichert. 

Folgende  Erscheinungsgruppen  bestimmen  die  Diagnose:  l)  die 
Fiebererscheinungen;  2)  die  nervösen  Functionsstörungen;  3)  gewisse 
Vorgänge  in  der  Cutis.  Alles  Uebrige  trägt  mehr  den  Charakter  des 
Ausserwesentlichen. 
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Unter  den  Fiebererschcinungen  ist  das  Verhalten  der  Temperator 
bemerkenswertb.  Nach  einer  Incubationsdauer  von  höchstens  3  WocheB 
bricht  plätzlich  der  FieberGturm  los,  wobei  die  Temperatur  auf  circ» 
40"  C.  steigt;  diess  geschieht  zuweilen  unter  Froatempfindong^  zuweilen 
unter  andern  lästigen  Empfindungen;  Appetttmangel  tritt  sofort  ein; 
meist  werden  die  Kranken  erst  am  2.  bis  3.  Tag  bettlftgerig.  Diese  ra- 
pide TemperaCarsteigeTDiig  scbliesst  bereits  die  Entwicklung  dnes  Abdo- 
minaltyphns  aas;  dagegen  bleibt  die  Möglichkeit  einer  Becmrens,  dncr 
Pneumonie,  einer  Yeningitis,  eines  acuten  Exanthems. 

Die  Temperatur  kann  sich  wahrend  der  ersten  Woche  in  annahemd 
gleicher  Hohe  mit  geringen  und  kurz  dauernden  Morgen-EemissiODea 
erhalten;  gewöhnlich  erreicht  das  Maximum  der  Tagesfluctnation  in  ste- 
tiger Steigerung  zu  Ende  der  Woche  die  Höhe  von  41°,  selten  weniger 
als  40,5",  aber  auch  selten  mehr  als  41,5".  Dieser  Temperaturgang 
wihrend  der  ersten  Woche  findet  sich  beim  lleotyphns  nur  sehr  aus- 
nahmsweise, in  der  Pnemnonte  fast  nur  in  der  biliösen  Form,  bei  den 
acuten  Exanthemen  in  dieser  Dauö-  kaum  jemals,  bei  Menii^tis  convexi- 
tatis  wenigstens  nicht  in  dieser  Gleichmässigkeit  und  mit  allmäliger  Stei- 
gerung.    Nur  eine  Febris  recurrens  könnte  in  Betracht  kommen. 

In  regulären,  selbst  etwas  irregulären  Füllen  tritt  am  Abende  dei 
7.  Tages  eine  beträchtliche  Abnahme  der  Tempei'atnr  ein;  diese Ei^cbei* 
nung  sichert  die  Diagnose,  wo  sie  eintritt:  alterirt  sie  aber  nicht,  wo  aie 
nicht  beobachtet  wird. 

Diese  Remission  ist  nur  ephemer;  denn  bereits  am  S.Tage,  vielleichi 
erst  am  Abende  erhöht  sich  die  Temperatur  aufs  Neue  bis  ungefähr  aai 
das  Niveau  der  letzten  Tage  der  ersten  Woche;  dies  ungefähr  bis  zum 
11.  Tage.  Nicht  selten  eneicht  sie  noch  einen  höheren  Grad,  welcher, 
wo  Genesung  folgt,  zwischen  4(>,5"  und  41,8"  zu  liegen  pflegt.  Diess 
Verhalten  schliesst  ein  acutes  Exanthem  und  Meningitis  aus,  auch  eine 
biliöse  Pneunomie  ist  nun  nicht  mehr  zu  erwarten;  eine  Recurrens  wird 
unwahrscheinlich,  da  selten  bei  ihr  der  Fieberanfall  sich  aber  eine  Wodie 
verlängert;  nnr  ein  schwerer  Abdominal  typ  hu  s  kann  im  Anfang  der 
3.  Woche  dieselben  Temperatnn'erhältnisse  zeigen. 

Am  10.,  1).  oder  li.  Tage  zeigt  sich  in  convaiescireodeu  Fälleu 
eine  Fieberermässigung,  sei  es  durch  ausgeprägte  Morgeuremissioneu, 
sei  es  durch  geringere  und  ktirzer  dauernde  Abend  exacerbation  rai.  Die 
entscheidende  Defervescenz  tritt  —  ausnahmsweise  am  13.  —  meist  ani 
13.,  14.  oder  15.  Tage,  selten  erst  am  16.  oder  17.  Tage  ein.  Der 
Niederrang  der  Temperatur  zur  Norm  erfolgt  entweder  rapid  in  einer 
Nacht,  snbrapid  in  36 — 48  Stunden,  zuweilen  in  staffeiförmiger 
Abnahme,  seltener  in  inmier  mehr  decrescirenden  Remissionen  des  Mor- 
gens und  Exacerbationen  des  Abends  binnen  3 — 8  Tagen.  Der  Eintritts- 
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termin  der  Defervescenz  sowohl,  als  auch  die  Art  des  Verlaufe  derselben 
trägt  zur  Sicherang  der  Diagnose  bei;  denn  ein  Ileotyphns  defervescirt 
selten  so  früh,  ein  acutes  Exanthem  oder  Recurrens  selten  so  spät  Eine 
Fneomonie  aber  und  Meningitis,  die  11  Tage  mit  hohen  Temperaturen 
verlaufen,  können  wohl  um  diese  Zeit  ein  Sinken  der  Temperatur  zeigen, 
aber  keines,  welches  zur  Genesung  führt.  Die  blosse  Form  der  Defer- 
vescenz schüesst  allein  eine  Recurrens  mit  ihrem  Temperaturabfall  von 
6—8**  aas.  Dagegen  kann  die  rapide  und  subrapide  Defervescenz  genau 
vifi  h^m  Fleckentyphus  sich  bei  Pneumonie,  Ephemera,  normalen  Masern 
md  Variola  zeigen,  die  staffeiförmige  bei  Scarlatina,  die  länger  dauernde 
bei  Pneumonie,  irregulären  Masern,  auch  bei  Scharlach  und  bei  imge- 
wohnlich  mildem  Ileotyphus. 

In  dieser  Weise  verhält  sich  der  Temperatm*gang  freilich  nur  in 
ansäherad  regulären  Fällen,  die  in  Genesung  übergehen.  In  sehr  leich- 
tei,  sehr  schweren,  complicirteu  und  tödtlichen  Fällen  können  Abwei- 
eliaogen  dieses  V^hahens  vorkommen,  welche  die  täuschendste  Aehnlich- 
kfit  mit  schweren  Fällen  von  Ileotjrphus  oder  andrer  acuter  Krankheiten 
während  kürzerer  oder  längerer  Zeit  des  Verlaufs  darbieten.  —  Die 
übrigen  zum  Fiebercomplexe  gehörigen  Erscheinungen  bieten  wenig  cha- 
rakteristisches. 

Die  nervösen  Symptome  dagegen  tragen  erheblich  zu  dem  eigen- 
thümhchen  Gepräge  der  Krankheit  bei.  Die  Cerebralsymptome 
treten  aber  nicht  proportional  den  Fiebersymptomen  auf,  sie  können 
nur  rudimentär  vorhanden  sein,  oder  entwickeln  sich  während  des 
Verlaufe  mit  grösserer  Intensität.  —  Roseolen  fehlen  wohl  niemals, 
v^ erden  aber  zuweilen  nur  spärlich  aufgefunden;  sie  stehen  ebenfalls  in 
Bezug  auf  ihre  Häufigkeit  nicht  in  bestimmtem  Verhältniss  zur  Intensität 
der  Krankheit  und  imterscheiden  sich  von  denen  bei  Ileotyphus  durch  ve> 
mehrte  Anzahl  und  dichtes  Zusammenstehen;  bei  andern  fieberhatten 
Krankheiten,  mit  Aujsnahme  von  epidemischer  Cerebrospinalmeningitis, 
wo  sie  dann  mit  grösseren  Flecken  untermischt  erscheinen,  treten  sie 
spärlicher  auf.  Bei  Masern  und  Rubeolen,  wo  die  Flecken  dem  Typhus- 
£xanthem  sehr  ähnlich  sein  können,  tritt  die  Defervescenz  mit  vollen- 
deter Eruption  ein.  H. 


Zur  pathologischen  Anatomie  des  paralytischen  Blödsinns, 

nach  Dr.  H.  Obersteiner. 

In  den  Anfangsstadieu  der  Krankheit,  wo  melancholische  Verstim* 
nrnng  und  Grössenwabuideen  auftreten,  existirt  eine  die  Norm  überstei- 
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gende  Anfüllung  der  Blutgefässe  des  Hirns  und  der  Hirnhäute.  In  dem 
Zwischenraum  der  Ri^hren,  welche  die  Himgefässe  umkleiden,  und  der 
Gefässwände  befindet  sich  im  normalen  Zustande  eine  an  Lymphzellen 
sehr  arme  Lymphe.  In  diese  perivasculären  Lymphräume  tritt  nun 
während  des  Initialstadiums  des  paraljrtischen  Blödsinns  eine  grössere 
Menge  von  Lymphkörperchen  aus  den  mit  Blut  Überfüllten  Gelassen. 
Diese  Lymphzellen  bleiben  aber  nicht  in  dem  perivasculären  Baume, 
sondern  vermöge  der  ihnen  innewohnenden  Fähigkeit  sich  selbständig  zu 
bewegen  (amöboide-Wanderzellen)  verlassen  sie  auch  dieses  Umhüllungs* 
röhr  der  Blutgefässe  und  treten  aus  in  die  Himsubstanz,  woselbst  sie  sich 
in  Reihen,  die  meist  parallel  den  Blutgefässen  verlaufen,  gruppiren.  Ist 
diese  Einwanderung  und  Gruppirung  von  Lymphzellen  in  die  Himsub* 
stanz  vor  sich  gegangen,  so  beobachtet  nfan  als  Folgeerscheinungen  pare- 
tische  Symptome  und  geistige  Schwäche.  Die  weiteren  anatomischen 
Veränderungen  bestehen  nur  in  einem  Auswachsen  dieser  Lymphzellen 
zn  verzweigten,  sternförmigen,  kernhaltigen  Gebilden,  also  zu  Binde- 
gewebskörperchen.  Die  mit  diesem  Processe  coincidirenden  Sym- 
ptome bestehen  dann  in  proportional  mit  der  Entwicklung  von  Binde- 
gewebe aus  den  Wanderzellen  überhand  nehmenden  Erscheinungen 
geistigen  Verfalls  und  von  Marasmus.  H. 
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XXV. 
Ophthalmiatrik. 

* 

Von  Dr.  Payr. 
(Fortsetzong.) 

Die  MotilllälK-Störniigen  des  Auges. 

Anatomie.  Die  Bewegungen  des  Angapfels  werden  dnreh, 6  Mnd» 
kein,  die  sogenannten  vier  geraden  nnd  zwei  schiefen  Augenmnskeln,  vermit- 
telt, während  der  siebente  in  der  Orbita  befindliche  Muskel  die  Elevation  des 
oberen  Lides  besorgt  und  gewissermassen  als  Antagonist  des  Kreis- 
moakeis  der  Lider  zu  betrachten  ist 

Die  vier  geraden  Augenmuskeln,  mm.  recti,  entspringen  mit  dem 
Levator  palpebrae  superioris  im  Umfange  des  Foramen  opticum  des 
Keilbeiiis  und  bilden  die  Kanten  einer  vierseitigen  Pyramide,  deren 
Spitze  das  Sehloch,  deren  Basis  der  grösste  Kreis  des  Bulbus  und  deren 
Axe  der  Nerv,  opticus  ist.  v 

JQue  breiten  flechsigen  Insertionen  liegen  in  verschiedenen  £nt- 
feraoiigen  vom  Homhautrande;  ihm  am  nächsten  die  des  R.  internus, 
deren  Abstand  nur  2'^'  beträgt,  während  die  Insertiohs- Abstände  des  R. 
inferior  8'^',  des  R  sup.  und  R.  extern.  S^V^M^P^rtiren. 

Je  zwei  sich  gegenüberstehende  Augenmuskeln  sind  als  Antagonisten 
zu  betrachten. 

Die  Drehungsaxe  fOr  den  R.  intern,  und  extern,  steht  vertical,  die  fdr 
den  R.  snp.  und  Infer.  aber  nicht  ganz  horizontal,  weil  die  inneren  Fasern 
dieser  Muskel  der  Hornhaut  näher  als  die  äusseren  liegen,  wodurch 
die  Drehungsaxe  etwas  achief  von  innen  nach  hinten  und  aussen  verläuft. 

Die  geraden  Augenmuskeln  werden  in  ihrem  ganzen  Verlaufe  von 
einer  seimigen  Scheide  umgeben,  welche  als  Verdichtung  des  Orbitalbinde- 
gewebes zu  betrachten  ist  und  von  der  Periorbita  einige  Verstärkimgen 
erhält.  An  der  Stelle,  wo  sie  den  Bulbus  erreichen,  verschmilzt  ihr  Peri- 
mysium mit  der  Scheidenhaut  des  Augapfels,  in  der  sie  nach  vorne 
streben  und  die  sie  kurz  hinter  der  Insertionsstelle  in  schiefer  Richtung 
dorchbohren,  um  sich  mit  der  Sklera  zu  verbinden. 

Diese  Verbindung  der  Muskeln  und  ihrer  Sehnen  mit  dem  vorderen 
Theile  der  Scheidenhaut  verhindert  die  völlige  Retraction  derselben  nach 
der  Tenotomie  und  sichert  ihnen  noch  einen  gewissen  Einfluss  auf  die 
Bewegungen  des  Bulbus. 

Der  obere  schiefe  Augenmuskel,  M.  obliquus  sup.,  entspringt  gleich- 
ialla  im  Umfange  des  For.  opt.  und  setzt  sich,  nachdem  er  die  TrocMea 
m  inneren  Ende  des  oberen  Augenhöhlenrandes  passirt  hat,  an  der 
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oberen  Peripherie  des  BoRius  fest.  Seine  InaertioD  steht  am  weiUsten, 
6'".  vom  Comealrande  ab. 

Der  untere  Scliiefe,  m.  obliqans  Infer.,  entspringt  am  innem  Ende 
des  untern  Orbital  ran  des,  mnfoset  bogenfönnig  die  Aasseliseita  des  Bnlbos 
nnü  vereinigt  sich  zwischen  dem  änsserwi  Geraden  und  der  EintrittaEtelle 
des  Sehnervs  mit  der  Sklera. 

Diese  Muskeln  werden  sftmintlich  darch  Zweige  der  Arteria  ophtha!- 
mica  gespebt,  während  die  Venen  sich  mit  Aesten  der  Vena  ophth.  intern. 
und  faciaJ.  vereinigen. 

Als  FocuR  der  niotoriEchea  Kraft  des  Auges  ist  nach  Stellwag  der 
Pens  und  die  MeduUa  nblongata  anzttsprecfaen. 

Der  obere,  innere  und  untere  Grvade,  der  Lidheber  und  der  untere 
Schiefe  werden  sammtlich  vom  Nerv,  oculomotorios  v^^orgt,  während  der 
obere  Schiefe  vom  N.  trocblearia,  der  äussere  Gerade  vom  N.  abdncens 
innervirt  wird.  Auch  die  Bewegtmgen  der  Iris  werden  durch  die  starke 
kurze  Wurzel  vermittelt,  welche  der  N.  ocolomot  zun  Ganglion  ciliare 
sendet. 

Die  jedem  einzelnen  Muskel  zokommende  Wirkung  auf  die  Stellonit 
dos  Bulbus  und  die  Neigung  der  Meridiane  werden  wir  bei  den  Muskel- 
paralysen  näher  erOilem  nnd  bemerken  hier  nur,  dass  es  viel  leichterist, 
dieselbe  am  Ophthalmo-Phantom  zu  demoostriren,  als  den  Aatheil  zu  be- 
stimmen, der  dem  einzelnen  Mudiel  bei  des  verschiedenen  Bulbnsle- 
wegnngen  zufäll  L 

Ist  im  Allgemeinen  auch  nicht  zn  verkennen,  dass  die  ganze  auf 
Convergenz-  und  ParaUel-Stellungeu  gerichtete  Innervation  der  Augen- 
muskeln angeboren  ist,  so  darf  doch  nicht  Übersehen  werden,  dass  die  zur 
Vermittelung  enacter  Einstellungen  beider  Augen  etforderlichen  Assoda- 
tiouen  im  Kindosalter  erst  erlernt  werden  mfkssen.  Nicht  minder  ist  mit 
grosser  Wahrscheinlichkeit  anzonehmen,  dass  verschiedene  Anomalieen  des 
Körperbaues,  wie  Verkrttmmnngen  der  Wirbelsäule,  Torticollis  etc.  die 
.\ssociationsverhältDigse  in  verschiedener  Weise  beeinflussen. 

Ein  inniger  Consens  der  Ai^;enmnakeln  unter  einander  nnd  mit  dem 
Accommodationsmuskel  ist  nicht  in  Abrede  zu  stellen,  wie  wir  bei  den 
Stümngen  der  Befraction  nnd  Accommodation  finden  werden;  aber  auch 
dieser  Consens  ist  ein  erlernter  and  entspricht  stets  dem  individuellen  Re- 
t'ractionsznstande. 

Die  genaue  Schätzung  kleiner  Distanzen  ist  nur  durch  ein  normales 
Zusammenwirken  sümmtUcher  Aogenmuskeln  zu  ermöglichen,  was  bei  der 
Taxation  grosser  Entfernungen  danim  weniger  in  Betracht  kommt,  weil 
hier  selbst  grosse  Diö'erenzen  nnr  kleine  Unterschiede  in  der  Convergeni 
der  optischen  Axen  und  in  den  Refractions Verhältnissen  des  Auges  he- 
il Ingen. 
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Ebenso  ist  die  Beurtheüung  der  absolnten  Grösse  eines  C 
idoer  Aasdehoniig  im  Kanme,  sowie  aeiner  Knhe  und  Bewegung  ohne 
Wahrnehmiing  der  zur  Fixation  desselben  erforderlichen  Mnakelactioa 
Hiebt  denkbar. 

Dieses  gilt  indes3  nur  von  den  intendirtei)  Bewegungen  des  Auges; 
ik  der  Willkür  entzogenen  werden  nicht  perdpirt  nnd  die  unter  ihrem 
Eintiasäe  gesehenen  Objecte  erscheinen  in  steter  Bewegung,  die  richtige 
'Jrientinmg  im  Sehfelde  geht  verloren,  —  es  tritt  Schwindel  ein. 

Nosologie.  Die  Motilitätsstömngen  des  Auges  treten  entweder 
als  anomale  Association» Verhältnisse  einzelner  Muskel  oder  Muskelgmppen, 
oder  unter  dem  Bilde  des  Krampfes,  oder  endlich  als  wirkliche  Lfihmnn- 
m  in  die  Erscheinung. 

Zu  den  Störungen  der  ersten  Art  gehört  das  Schielen,  der  Strahis- 
uiQs,  welcher  sioh  durch  ein  gewisses  Uebergewicht  eines  Unskels  Ober 
ieinen  Partner  der  nndern  Seite  bei  den  associirten  Bewegungen  beider 
Aogftpfel  documeutirt,  wodurch  die  gleichzeitige  Einstellung  der  optischen 
Aien  auf  einen  gewissen  Pnnct  im  Sehfelde  nnthunlich  wird  und  die  Seh- 
ue  des  einen  Anges  stets  in  der  Bahn  des  strabetischen  Muskels  am  Ob- 
jecte  TOrbeischiesst. 

Eine  eigenthmnlicbe,  noch  lange  nicht  essentiell  erkannte  Erscheinung 
ist  das  Augenzittern,  der  Nystagmus,  der  wohl  krankhaften  Innervations- 
Verhältnissen  sein  Entstehen  verdankt  nnd  sich  durch  ein  stetes  Schwanken 
der  Augen  knndgiebt,  die  durch  nnwillkUrliche  rasche  Contractionen  ver- 
Khiedener  Muskeln  in  bestAndige  oscillatorische  Bewegung  versetzt 
werden. 

Wirkliche  Krämpfe  der  Augapfelmuskeln  gehören  zu  den  Seltenheiten 
md  sind  meist  nur  Theilerscheinnngen  anderer  pathischer  Processe,  acuter 
MeuingeaUeiden,  der  Helmintbiase,  der  Chorea  bei  Eindem,  der  Blei- 
dyskrasie  etc. 

Der  tonische  Krampf  der  Augenmuskeln  wird  im  Geleite  der  Epi- 
lepsie, Eclampsie  und  namentlich  des  Tetanus  beobachtet.  Als  selbst- 
ständiges Leiden  sah  man  ihn  nur  nach  bedeutenden  Verletzungen  des 
Bulbus  oder  der  adjacirenden  Gebilde  auftreten.  Der  Augapfel  zeigt  sich 
dabei  starr  und  in  die  Orbita  retrahirt,  die  Lidspalte  weit  geöffnet,  und 
nur  selten,  bei  gleichzeitiger  Affection  des  Ereismuskels,  krampfhaft  ge- 
schlossen. 

Der  letztgenannte  Muskel  ist  bekanntlich  den  verschiedensten  Formen 
des  Krampfes  hSnfig  unterworfen,  von  denen  das  Augenhliuken,  Nictitatio, 
nnd  der  Blepharospasmus,  ein  constanter  Begleiter  der  Photephobie,  die 
bekanntesten  sind.  Krampfhafte  Affectionen  des  M.  levator  palpebrae 
super,  sind  selten  nnd  nur  ausnahmsweise  kommt  der  Lagophthalmns 
spasticus,  das  Hasenauge,  zur  Beobachtung. 
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Die  Muskel-Insnfficienzen  sind  weniger  als  wirkliche  Leiden,  dean 
als  Schwächezastände  einzelner  Uoskeln  zu  betrachteii,  ^ermüge  deren 
der  Muskel  ausser  Stande  ist,  gewisse,  einca  besondcm  Kraftaufwand  er- 
fordernde Axenstellungen  fOr  die  Daner  za  erhalten. 

Dadurch  uuterscb^den  ue  sicfa  auch  von  den  Lätunangen,  die  sich 
nicht  bloss  durch  ein  Hindermaas  von  Contractions  - ,  sondern  auch  durcli 
Beschränkung  der  Betractions-Fähigkeit  charakterisiren ,  wodurch  die  Be- 
weglichkeit desBnlbna  in  derBichtiing  des  paretischeu  Muskels  vermindert 
erscheint. 

Die  Lühmnogen  der  Augenmuskeln  sind  dem  Grade  und  der  Aus- 
dehnung des  LähmnngsbezirkeB  nach  ausserordentlich  verschieden,  indem 
nicht  bloss  Theile  eines  Muskels,  sondern  ganze  Gruiipen,  ja  selbst  sänunt- 
lidie  Angenniuskeln  von  der  Paralyse  getroffen  werdou  können  und  diese 
nicht  selten  bis  Über  die  Orbita  hinaos  sich  erstreckt. 

Am  häufigsten  findet  sich  nach  Stell  wag  die  Combination  der  Paralyse 
der  Bulbus-Muskeln  mit  jener  des  Levator  palpebr.  sup..  weil  er,  wie  die 
Mehrzahl  dieser,  vom  Ocolomotorius  inner\trt  wird.  Eine  uothwendige 
Folge  dieser  Lähmung  ist  das  Herabsinken  des  oberen  Lides,  die  Ptosis. 

Complicatioaen  mit  Paralyse  des  M.  orbicular.  palpebr.  sind  riel 
seltner,  doch  wird  die  L&hmung  dieses  Muskels  öfters  als  selbstständigi's 
Leiden  und  als  das  Resnltat  von  Leitnngshindornissen  in  der  Bahn  des 
K.  facialis  beobachtet.  Es  verr&th  sich  durch  die  Uumüglichkeit  desLid- 
Bchlusses,  wodurch  der  Bulbus  der  nOthigen  Bedeckung  entbehrt  und  gro^- 
gentheils  blossliegt.     Lagophtfaalmos  paralyticus. 

Schwächere  Grade  dieser  Parese  verrathen  sich  oft  nur  durch  die 
Unmöglichkeit,  die  Lidspalte  fest  zu  schliessea  und  die  äussere  Lidhaui 
zu  falten,  sonie  durch  die  vorhandene  Störung  in  der  Thräuenleitung. 

Die  Lähmung  beider  Ltdmnskeln,  die  Blepharo])le^ia,  ist  ein  sehr 
seltenes  Leiden  und  wohl  immer  intracraniellen  Ursprunges. 


Das  SoMelen,  Strabismiu. 

Das  Schielen  giebt  sich  durch  die  Ablenkung  einer  Schase  in  der 
Bahn  bestimmter  Muskeln  und  unter  einem  bestimmten,  wenig  verändere 
liehen  Winkel  bei  nahezu  freier  Beweglichkeit  der  Augäpfel,  durch  die 
Sehstöruugen  des  schielenden  Auges,  sowie  endlich  durch  eine  allinalig 
sich  bildende  eigene  Kopfhaltung  kund. 

Das  strabetiache  Auge  zeigt  sich  beim  gemeinscbafüieiien  Seh-Acte 
während  der  Fixation  eines  in  bestimmter  Entfernung  beündiichenObjecte^ 
fauner  gegen  die  Seite  des  afßcirten  Muskels  abgelenkt  und  seine  Sehaxe 
Bchiesst  je  nach  der  Stellung  des  Objectes  vor  oder  hinter  demselben  vor- 
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während  nnr  die  des  gesnnden  Anges  richtig  anf  den  GegenstÄiid 
fiDgesteUt  »ird. 

Die  airi  häutigsten  vorkommende  Ablenkung  ist  die  nach  Innen  durch 
Contractian  des  M.  rectus  intcra. ,  wodurch  eine  fibennässige  Coavergenz 
Bsd  damit  der  Strabismus  convergens  bedingt  wird.  Weniger  oft  wii-d  die 
Contraction  des  äusseren  Geraden,  der  Strabism.  divergens,  heohachtet. 
Sehr  selten  sind  die  Ablenkungen  der  Sefaaxe  nach  Oben  oder  rnten, 
Ssahismas  snränm  und  deorsuni  vei^ens,  oder  gar  die  aus  dem  Uebergo- 
wichte  zweier  Geraden  cntapriugenden  MiBchformen,  wie  der  Strah.  intern, 
sop.  oder  infer. ,  oder  der  Strab.  extern,  snp.  oder  infer. 

Die  abnorme  Stellung  der  optischen  Axe  spricht  sich  benni  gemein- 
fl:lia[Cii<:hen  Sehnet«  entweder  confitant  anf  ein  nnd  demsdben  Ange  aus, 
ia  Strabismus  ist  somit  ein  raonocularer,  oder  es  weicht  bald  dieses  bald 
jenes  Ange  ab,  der  Strabismus  ist  binocular,  altemirend.  Den  toq  beiden 
Schalen  hiebet  gebildeten  Winkel  nennt  man  den  primären  Schielwinkel. 
Dieser  Schielwinkel  ist  in  jedem  einzelnen  Falle  ein  bestimmUr,  dem 
Uebergewichte  des  Schielniuskels  über  seinen  Partner  am  gesnnden  Ange 
proportionirter.  Beim  getmeinschafÜichen  Sehen  begleitet  das  abgelenkte 
Aoge  das  gesunde  in  allen  Bewegungen,  jedoch  so,  dass  seine  Sehaxe  unter 
dem  unveränderlichen  Sciiielwinkel  am  Object  vorbeischiesst  '  Halten  wir 
du  schielende  Auge  mit  Ausachlnss  des  gesunden  znr  Fixation  an,  so  be- 
merken wir  sofort  eine  Secundär-Abweichnng  dieses  unter  der  deckenden 
Hand,  die  nach  Graefe  der  primären  Deviation  seibat  für  den  seitlichsten 
Theil  des  Gesichtsfeldes  gleichkommt  nnd  deren  Beschränknng  immer  auf 
änen  gewissen  Grad  von  Insufßcienz  des  Antagonisten  deutet.  Gleirh- 
astig  vermögen  wir  aus  derRiclitung  der  Secundär-Abweichung  amsicher- 
iten  zu  bestimmen,  ob  die  SteUung  des  nrsprttnglich  schietenden  Auges 
durch  den  Effect  einer  oder  zweier  Muskeln  bedingt  wird.  Diese  Foi-m 
dfs  Strabismus  heisHt  die  concomitirende,  Strabismus  concomitans. 

Zar  Ermittelung  der  verschiedenen  Nuancen  des  Schielens  stellt  man 
äich  dem  Kranken  gegendber  nnd  prüft  jedes  Auge  gesondert,  bezüglith 
seines  Verhaltens  bei  den  verschiedenen  Stelinngen  des  Fixations-Übjectes. 
Diese  Prüfung  wird  uns  zeigen,  dass  bei  Deckung  des  strabetischen  Auges 
dieses  wie  das  tixirende  gesunde  seine  Stellung  unverändert  beibehält, 
während  beim  Ausschluss  des  gesunden  Anges  die  Verhältnisse  sich  sofort 
i^egentheilig  gestalten  und  erst  mit  der  Entfernung  der  deckenden  Hand 
'las  gesuude  anf  das  Object  sich  einstellt,  während  das  strabetis^iie  in  die 
iiiomale  Stellung  zurüeli springt. 

Nur  veraltete  hochgradige  Strabismen,  bei  welchen  die  Beweglichkeit 
der  Balbi  eine  namhafte  Einbnase  erlitten  hat,  oder  Fälle,  in  welchen  das 
kranke  Auge  wegen  gleichzeitig  bestehender  Amblyopie  zur  Fixation  un- 
tüchtig geworden  ist,  endlich  jene  ajternirenden  Strabismen,  bei  welchen 
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dor  Schielende  ein  beliebiges  Auge  auf  Objecte  in  den  vergcfaiedensten 
Lagen  uud  Entfernungen  einznstellen  vermag,  bildea  eiue  Ansnahme  hieroo. 

Biese  Versuche  ermOgUctien  uns  ferner  die  Bestimmung  der  Excor- 
aionsgrüsse  und  die  Berechnung  des  SchielviokelB,  von  denen  die  entere 
iu  prognostischer  und  therapeutiacher  Beziehung  von  hohem  Belange  ist 

Dio  Beweglichkeit  der  Bolbi  ist  namentlich  beim  altemirenden  Stra^ 
bisraus  unbeschränkt  and  findet  nnr  bei  hochgradigen  monolateralen  Stra- 
bismen eine  Schmälerung  in  der  Weise  statt,  dass  das  Gebiet  der  Bewe- 
gungen um  Etwas  nach  der  Seite  des  contrahirten  Muskels  verrflcbt  er- 
scheint, wus  in  der  PrSvalenz  des  Schielmuskels  seinen  Gnmd  bat 

Ist  die  Bewegung  des  schielenden  Auges  beschränkt,  so  bedingt  dieser 
Umstand  iui  A' ereine  mit 'der  Stabilität  des  Schielwinkeb  anch  für  das  ge- 
sunde Augo  eine  Erschwerung  der  Fixation  in  gewissen  Lagen,  die  der 
Kranke  in  der  ^Feise  zu  paralysiren  sucht,  dass  er  das  Gesicht  nach  der 
leidenden  Seite  dreht  und  beim  Strab.  intern,  das  fisirende  Auge  nach 
vorne,  das  strabetlsche  zurückstellt,  während  beim  Strab,  extern,  das  ge- 
gentheiligc  BcmOhen  zu  Tage  tritt. 

Dieses  Gebahren  des  Kranken,  wodurch  auch  das  strabetische  Ai^e 
in  eine  richtigere  Stellung  zum  Objecte  gebracht  wird,  fahrt  allmählig 
eine  der  strabeliscben  Ablenkung  entsprechende  Kopfhaltung  herbei,  die 
leicht  zur  unveräusserlichen  Gewohnheit  wird  nnd  oft  selbst  nach  opera- 
tiver Heilung  des  Schielens  sich  nicht  wieder  verliert. 

Dio  accommodativen  Bewegungen  beim  convergirenden  Strabismus  er- 
fahren nach  Graefe  nachstehende  Verfijideruugen:  es  verharrt  das  Auge 
entweder  bei  jeder  Annäherung  des  Objects  in  der  Schielatellong  und  e; 
wird  mit  der  weiteren  AnnSiening  nur  der  Sehwinkel  immer  kleiner,  bis 
er  endlich  verschwindet  und  die  Sehaxen  sich  im  Objecte  kreuzen,  wäh- 
rend bei  foitgesetzter  Näherung,  welche  die  Einstellung  des  gesunden 
Auges  noch  erlaubt,  ein  Zurückbleiben  des  strabetischen  Auges  nacli 
Aussen  sich  nianifestirt;  oder  das  schielende  Auge  behält  nur  bis  auf 
eine  gewisse  Object-Distance  die  Schielsteilui^  'bei  und  flieht  dann  plöiz- 
lich  nach  Ansseu,  die  Bewegungen  des  gesunden  in  associirter  "Weise  be- 
gleitend: oder  endlich  vorhält  sich  das  strabetische  Auge  dem  in  etwa« 
grösserer  Entfernung  und  in  der  Mediane  befindlichen  Fixationsobject 
gegenüber  indifferent,  macht  aber  bei  gewisser  Entfernung  desselben  pI5tz- 
lieh  eine  mehr  spastische  Äccommodationsbew^fung. 

Ob  der  Strabismus  Aenderungen  im  Be&actionszustande  bedinge, 
bedarf  noch  des  Kachweises. 

Die  den  Strabismus  begleitenden  SehstOrungen  anlangend,  gilt  ini 
Allgemeinen  Folgendes:  Das  directe  Sehen  wird  nur  durch  ein  Ange  ver- 
inittelt  und  zwar  durch  ein  und  dasselbe  beim  monolateralen,  abwechselad 
durch  beide  beim  binocularen  Strabismus.     Dieser  Umstand  erklärt  das 
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seltene  Auftreten  der  Diplopie,  die  meist  nur  beobachtet  wird,  wenn  der 
Schielende  die  Aufinerksan^eit  auf  ein.  in  der  Axenrichtung  des  strabe- 
tischen  Auges  befindliches  Object  concentrirt,  oder  wenn  das  Bild  des 
&irenden  gesunden  Auges  durch  dunkelfarbige  Gläser  abgeschwächt  wird. 
Ueberdiess  kann  sie  durch  Prismen  hervorgerufen  werden,  deren  brechen- 
der Winkel  die  Excentridtät  des  Netzhautbildes  zu  vermindern  und  der 
Macula  lutea  des  strabetischen  Auges  näher  zu  rücken  geeignet  ist. 

Biese  Doppelbilder  werden  den  Gesetzen  der  Projection  zufolge 
immer  in  einer  der  Deviation  entgegengesetzten  Richtung  projidrt,  so  dass 
das  Doppelbild  eines  nach  rechts  schielenden  Auges  stets  links  vom  Bilde 
des  fixirenden  und  umgekehrt  sich  zeigen  wird.  Beim  Strab.  sursum  ver- 
geüs  erscheint  dasselbe  tiefer,  höher  dagegen  beim  Strab.  deorsum  vergens. 

Trotz  dem  Bemühen  des  Kranken,  das  Doppelbild  des  strabetischen 
Auges  zu  unterdrücken,  nimmt  dieses  doch  am  gemeinschaftlichen  Sehacte 
insofeme  Theil,  als  es.  erfahr ungsgemäss  durch  die  über  die  ganze  Retina 
ausgedehnte  quantitative  Lichtempfindung  die  Intensität  der  Eindrücke  im 
f xirenden  Auge  erhöht.  Nicht  minder  wird  dui'ch  die  seitlichen  qualita- 
tiven Wahrnehmungen  des  strabetischen  Auges  zur  Erweiterung  des  Ge- 
sichtsfeldes beigetragen.  Dieser  seitliche  Ergänzungsbezirk  des  Sehfeldes 
ist  beim  divergirenden  Strabismus  selbstverständlich  grösser,  als  beim  con- 
Teigirenden,  wo  er,  wie  bei  hochgradiger  Convergenz,  kaum  nennenswerth 
erachtet  werden  kann. 

Beim  monolateralen  Strabismus  ist  nach  längerem  Bestände  ein  ge- 
wisser Grad  von  Amblyopie  unausbleiblich,  während  er  beim  altemirenden 
ganzlich  fehlen  kann. 

Sie  beruht  entweder  auf  einer  Abstumpfung  der  centralen  Seh- 
schärfe ohne  Unterbrechung  der  Leitung  in  der  Netzhaut  oder  auf  völliger 
Aufhebung  derselben.  Nach  längerer  Dauer  des  Leidens  beobachtet  man 
seihst  Zunahme  der  Energie  eines  vom  gelben  Flecke  nach  Innen  gelege- 
nen Netzhautabschnittes,  der  bei  der  Fixation  mit  dem  strabetischen  Auge 
auf  das  Object  eingestellt  wird.  Selbst  textuelle  Veränderungen  der  Re- 
tina, Trübungen  der  von  der  Mac.  lutea  nach  Aussen  gelegenen  Retinal- 
abschnitte wurden  nach  langem  Bestände  des  Strabismus  ophthalmoskopisch 
nachgewiesen. 

Der  Strabismus  wird  nach  Stellwag  fast  immer  nur  durch  Störungen 
des  gemdnschaftlichen  Sehactes,  Strabismus  opticus,  oder  durch  krankhafte 
Affection  der  Augenmuskeln,  Strabismus  muscularis,  hervorgerufen  und  ist 
nur  selten  als  Folgeübel  anderweiter  Umstände  aufzufassen. 

Der  Str.  opticus  wird  am  häufigsten  durch  Hyperpresbyopie,  jenen 
Functionsfehler  des  Auges  erzeugt,  bei  welchem  der  Fempunctabstand 
über  die  positive  Unendlichkeit  hinaus  in  negative  Distancen  verlängert 
erscheint  und  das  Auge  convergent  auffallende  Strahlen  in  deutliche  Re- 
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tinalbilder  zu  vereinigea  vermag.  Immer  sind  es  indess  nur  die  mitosige- 
ren Grade  der  Uebersichtigkeit,  welche  die  Entwickelnng  des  Leidens  be> 
günstigen.  S  t  e  1 1  w  a  g  meint,  dass  eine  sehr  geringe  Accommodationsbreite 
and  eine  unverhältnissmässige  Grösse  des  zwischen  Seh*  und  Homhfuitaxen 
gelegenen  Winkels  das  Schielen  begfinstige,  gibt  indess  selbst  zu,  dass  der 
pathogenetische  Znsammenhang  zwischen  Uebersichtigkeit  und  Strabismus 
keineswegs  noch  klar  gestellt  sei. 

Weitere  und  sehr  hänfige  Veranlassungen  znr  Entstehung  des  Schie- 
lens geben  dieHomhauttrtlbungen,'wie  wir  bereits  im  Abschnitte  über  die 
Krankheiten  der  Hornhaut  dargethan  haben;  femer  ungleiche  Sehweiten 
beider  Augen,  monocularer  abnormer  Astigmatismus.  Seltner  sind  es 
Linsentrübungen  oder  amblyopische  Zustände,  da  die  Sehst/^rung  doch 
einen  gewissen  Grad  erreicht  haben,  d.  h.  so  beschaffen  sein  muss,  dass 
sie  den  Kranken  nOthigt,  das  undeutliche  Netzhautbild  zu  unterdrücket)^ 
aber  ebensowenig  zu  beträchtlich  sein  darf,  weil»  in  solchen  Fällen  die 
Unterdrückung  auch  ohne  strabetische  Ablenkung  zu  Stande  kommt. 

DerStrab.  muscularis  wird  am  häufigsten  durch  hochgradige  Myopie 
bedingt  und  ist  dann  gewöhnlich  ein  divergirender.  Werden  nämlich, 
wie  bei  Myopie ,  kleine  Gegenstände  zum  Zwecke  des  Deutlichsehens  sehr 
liahe  an  das  Auge  gebracht  und  damit  eine  hochgradige  Convergenz  der 
Seh-Axen  herbeigeführt,  so  ermüden  die  Recti  intemi,  werden  insufficient 
und  geben  so  zur  Entstehung  von  Doppelbildern  Anlasss,  die  vermöge  ihres 
geringen  gegenseitigen  Abstandes  den  Drang  zur  Elision  unabweislich  er- 
scheinen lassen.  Da  nun  der  Kranke  wegen  der  bestehenden  Insufficienz 
der  innem  Geraden  diesem  Drange  nicht  Folge  zu  geben  vermag,  so  hilft 
er  sich  durch  angestrengte  Contraction  eines  äussern  Geraden,  weil  er 
durch  die  dadurch  bewirkte  strabetische  Ablenkung  nach  Aussen  das  nun 
sehr  excentrische  Doppelbild  leichter  zu  unterdrücken  und  das  fixirende 
Auge  in  eine  bequemere  Stellung  zu  bringen  vermag. 

Bildet  sich  der  Langbau  des  Auges,  die  sogenannte  Bathymorphie,  die 
allen  wahren  Myopien  zu  Grunde  liegt^  nur  langsam  aus,  so  können  durch 
fortgesetzte  Uebung  die  Mm.  recti  intemi  allerdings  so  erstarken,  dass  sie 
den  erforderlichen  Convergenzgraden  zu  genügen  und  schliesslich  selbst 
eine  Prävalenz  über  die  Extemi  zu  gewinnen  vermögen.  Anders  dagegen 
verhält  es  sich  bei  rascher  Entwickelnng  der  Bathymorphie;  die  Insufficienz 
der  Hecti  tritt  hier  bald  zu  Tage  und  mit  ihr  das  Unvermögen,  die  Seh- 
axen  für  längere  Zeit  auf  kurze  Distancen  eingestellt  zu  erhalten:  das 
Auge  verfällt  der  Asthenopie,  als  deren  nothwendige  Folge  die  strabetische 
Ablenkung  zu  betrachten  ist 

Aber  auch  bei  normalen  und  hyperpresbyopischen  Augen  kann  die 
Insufficienz  der  inneren  Geraden  zum  divergirenden  Strabismus  führen,  in- 
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dem  (ter  Kranke  lur  Venneidmig  der  asüienopischenfieschverdendaa  eine 
Auge  ablenkt. 

Eiae  nicht  zu  a^tene  Qnelle  des  Str&liisinm  ist  (üe  Angemnnakel- 
pirete,  die  4en  BeMeoen  um  so  mehr  zn  erhöhter  Anetrengang  des 
fuetiautocjit^en  Antagonist«!  zwingt,  Je  geringer  die  Distance  der  lästi- 
gen Doppelbilder  ist  Die  Ablmknng  ist  in  solchen  Fallen  als  Lnscitas, 
m  durch  BeschrAnkong  der  Beweglichkeit  des  Bnlbna  sich  vom  Strabismns 
rnitprscheidender  Zustand,  an&nfaasen.  Mit  der  Heilung  der  Paralyse  geht 
iad«ss  diese  Ablenkung  häufig  in  wirklichen  Stralttsmns  Ober,  der  durch 
die  alJmil^e  Aendenmg  der  Innerratioos- Verhältnisse  und  durch  die  tex' 
loelleii  Metamorphosen  der  Muskeln  zn  Stande  kommt,  welche  die  frQhe- 
rrn  Associationsverhältnisse  nothweitdig  alteriren. 

Dass  im  zarten  Kindesalter  durch  häufige  und  dauernde  Fixation  auf* 
falliger  Objecto,  die  der  Kedianebene  des  Gesichtes  weitab  liegen,  sowie 
(jardi  das  beständige  Tragen  der  £inder  auf  ein  und  demselben  Ann,  wo- 
ilnrch  aie  alle  nach  Vorne  gelegenen  Gegenstände  nur  mittels  starkerSeit* 
Kiitsweidong  der  Angen  zu  betrachten  im  Stande  sind,  die  Entstehung 
d«  Strabismus  begünstigt  wird,  ist  nicht  zu  längnen.  Ebensowenig  ist  die 
Thatsache  anzutasten,  dass  bei  schwäcMichen,  irühreifen  und  erethischen 
jugendlichen  Snbjecten  psychifiche  Erregungen  oft  zum  Schielen  l&hren  nnd 
dass  der  Strabismns  bäofig  als  Reflexerscheiming  der  Helminthiase,  oder 
in  Folge  erschwerter  Dentition,  oder  heftiger  GemQthsaffecte  zar  Beohach- 
'ang  kommt. 

Der  angeborne  Strabismus  gehört  wohl  zu  dea  grOssten  Seltenheiten; 
doch  ist  sein  Vorkommen  ccnstatirt  und  zeichnen  sich  die  hierher  gehOri- 
i:en  Fälle  durch  hochgradige  Ablenkung  mit  erheblicher  Besdiränkung  der 
Beweglichkeit  des  Antagonisten  nnd  fibrCser  Entartung  des  Schielmuskels 
"US,  dessen  Insertion  oft  durch  straffes  Bindegewebe  verstärkt  nnd  nach 
liinten  verbreitert  erscheint. 

Der  auf  SehstOmngeu  beruhende  Strabismus  tritt  gewöhnlich  um  das 
J.  oder  7.  Lebensjahr,  seltener  erst  in  der  Jünglingsperiode  auf,  weil 
während  dieses  Zeitraumes  die  ersten  ernsten  Anforderungen  an  das  Auge 
mtellt  werden.  Im  Beginne  mehr  periodisch  und  nur  auf  bestimmte 
Verinlassongen  hervortretend  wird  das  Schielen  im  weiteren  Verlaufe 
immer  häufiger,  bis  der  Kranke  schliesslich  allen  Einflnss  auf  den  kranken 
Mnskel  verliert  nnd  endlich  contiunirlich  schielt 

Der  muskuläre  Strabismus  gelai^  bänfig  erst  in  späteren  Lebens- 
(■«rioden  mit  der  endlichen  Ausbildung  des  Grundleldena  znr  Eutwickelnirg. 
lieniht  er  anf  Insnffidenz  derR.  interni,  besonders  in  Folge  fortscbreiten- 
iln  Bathymorphie,  so  geht  die  Entwicklung  langsamer  von  Statten.  Dei 
Strabismus  ist  anfangs  ein  periodischer  nnd  beim  Nahesehen  die  Einstel- 
lang  beider  Sehazen  noch  mOglich.     Bei  fortgesetzter  Austreibung  abei 
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bemerkt  man  endlich  die  Ablenkung  des  einen  Auges,  die  sofort  eintritt, 
wenn  das  Object  rasch  dem  Naheponcte  entgegengeführt  wird.  Concavgläser 
vermögen  wohl  dnrch  Femrücknng  des  Objects  die  Deviation  hintanzn- 
halten;  doch  wird  sie  durch  dieselben  selten  dauernd  corrigirt  und  der 
Strabismus  wird  stabil  und  erreicht  bei  rascher  Zunahme  derBathymorphie 
einen  hohen  Grad  Dabei  kann  fOr  nahe  Distancen  immer  noch  eine 
richtige  Einstellung  ermöglicht  werden,  während  beim  Fernsehen  alsogleich 
eine  auffallende  Divergenz  zu  constaüren  ist.  Doch  ist  in  der  Mehnahl 
der  Fälle  das  strabetische  Auge  gar  nicht  beim  gemeinschaftlichen  Sehact 
betheiligt  und  zeigt  entweder  immer  eine  divei^ente  Stellung  oder  es  be- 
hauptet sich  diese  bloss  beim  Sehen  in  die  Feme,  während  nahen  Objecten 
gegenüber  sich  eine  unzureichende  Gonvergenz  geltend  macht 

Der  Strabismus  opticus  ist  einer  Besserung  fähig,  wenn  die  demselben 
zu  Grunde  liegende  Sehstörung  nicht  zu  bedeutend  ist  oder  im  weiteren 
Verlaufe  selbst  eine  erhebliche  Besserung  erfährt,  wie  Solches  namentlich 
bei  Homhautfiecken  oder  bei  geringen  Graden  derHyperpresbyopie  beoV 
achtet  wird;  femer  wenn  die^blenkung  überhaupt  keine  bedeutende  ist 
und  die  directe  Veranlassung  zum  Schielen  möglichst  vermieden  wird,  so- 
wie endlich  dann,  wenn  noch  keine  Secundär-Erscheinungen  im  Auge  oder 
in  den  Muskeln  zur  £ntwickelung  gekommen  sind.  Ein  ernster  fester 
WUle  von  Seite  des  Kranken,  sowie  zwedsmässige  Muskelübungen  vermö- 
gen hierin  viel. 

Weniger  günstig  sind  die  Verhältnisse  beim  muskulären  Strabismus 
gelagert,  der  meist  zeitlebens  fortbesteht  und  weit  häufiger  eine  Verschlim- 
merung denn  eine  Besserung  erfährt 

Dem  ständigen  monocularen  Strabismus  gesellt  sich  auch  bald  eine 
Abnahme  der  Netzhautenergie,  die  nur  im  innerik  Retinalf elde  bis  zu 
einem  gewissen  Grade  sich  intact  erhält,  im  Uebrigen  aber  jenen  Zustand 
repräsentirt,  den  wir  a.  a.  0.  unter  dem  Namen  der  Amblyopia  ex  anopsia 
kennen  gelernt  haben. 

Nach  vieljährigem  Bestände  des  Strabismus  machen  sich  endlich  auch 
materielle  Veränderungen  in  den  betheiligten  Muskeln  geltend,  welche  die 
Beweglichkeit  des  Bulbus  wesentlich  behindern  und  das  Schielen  endlich 
in  Luscitas  verkehren.  Diese  Veränderungen  sprechen  sich  zunächst  am 
Schielmuskel  selbst  aus,  der  mehr  und  mehr  an  Dicke  zunehmend  bald 
alle  Zeichen  der  vollendeten  Hypertrophie  erkennen  lässt,  vermöge  welcher 
er  ein  so  bedeutendes  Uebergewicht  über  den  Antagonisten  gewinnt,  dass 
dieser  durch  allmälige  Ausdehnung  und  Verlängemng  der  gegentheiligen 
Metamorphose,  der  Atrophie,  verfällt  Späterhin  erreicht  aber  auch  den 
hypertrophirten  Muskel  dieses  Loos,  indem  er  in  einen  dünnen  fibrösen 
Strang  zusammenschrumpft,  der  aller  Contraction-bar  erscheint  und  durch 
seine  allmälige  Verkürzung  ungeheure  Schiefstellungen  des  Bulbus  bewirkt. 
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Nicht  gar  selten  werden  analoge  Zustände  auch  am  fixirenden  Aa^e 
beobachtet  nnd  dessen  Excorsion  in  einer  Weise  beschränkt,  dass  der 
Kranke  nnr  durch*  Drehungen  des  Kopfes  das  Auge  auf  das  Fixationsob- 
ject  richtig  einzustellen  vermag. 

Therapie:  Die  Behandlung  des  Strabismus  ist  entweder  eine  ortho* 
pädische  oder  eine  operative  und  nur  eine  sehr  bescheidene  Anzahl  von 
Fällen  dürfte  sich ,  wie  wir  im  Weiteren  sehen  werden,  ftlr  die  interne 
Medication  eignen. 

Betreffs  Erftülung  der  ersten  Aufgabe  ist  es  nöthig,  schon  in  den 
eisten  Kinderjahren  in  allen  Fällen,  wo  eine  Erschwerung  des  gemein- 
schafüichen  Sehens  ermittelt  werden  kann,  sofort  alle  Anstrengungen  der 
iugen  zum  Zwecke  des  Deutlichsehens  besonders  auf  kurze  Distancen 
strenge  zu  untersagen,  Spielzeuge,  die  vermöge  ihrer  Kleinheit  grössere 
Anstrengungen  der  Augen  erfordern,  zu  amoviren  und  die  Kinder  erst 
spät  zum  Erlernen  des  Lesens  und  Schreibens,  sowie  zu  weiblichen  Hand- 
arbeiten anzuhalten. 

Im  vorgerückten  Kindesalter,  wo  sich  die  pathogenetischen  Momente 
der  Störungen  im  gemeinschaftlichen  Sehacte  genauer  eruiren  lassen,  em- 
pfidilt  Stellwag  in  allen  jenen  Fällen,  wo  facultative  Hypermetropie  dem 
b^innenden  Strabismus  zu  Grunde  liegt,  die  Neutralisation  dieser  Refrac- 
tions-Anomalie  durch  das  Tragen  von  entsprechenden  Convexbrillen,  das 
sich  hier  als  dn  schätzbares  Prophylacticum,  ja  nicht  selten  bei  periodisch 
auftretendem  Strabismus  als  wirkliches  Heilmittel  erweist.  Nicht  minder 
sind  da,  wo  progressive  Bathymorphie  oder  gar  muskuläre  Asthenopie  die 
Deflation  eines  Auges  besorgen  lassen,  Concavgläser  die  besten  Corrigen- 
tien  der  Mvopie,  weil  sie  eine  grössere  Entfernung  des  Fixationsobjectes 
vom  Auge  verstatten.  Bei  wirklicher  Insufßcienz  oder  Parese  eines  Mus- 
kels endlich  lässt  sich  von  geeigneten  prismatischen  Gläsern  ein  Ausgleich 
di^er  Zustände  erhoffen. 

Ist  die  deutliche  Sehweite  auf  beiden  Augen  auffallend  verschieden, 
oder  die  dioptrischen  Medien  getrübt,  so  kann  das  Scharfsehen  nur  durch 
Ausschluss  des  störenden  Auges  vom  gemeinschaftlichen  Sehacte  entweder 
durch  Deckung  mit  der  Hand  oder  mittels  eines  tiefblauen  Glases  bewerk- 
stelligt werden.  In  solchen  Fällen  sind  gesonderte  Sehübungen  mit  dem 
schwächeren  Auge  nie  zu  vernachlässigen,  um  es  nicht  gänzlich  der  Am- 
blyopie verfallen  zu  lassen. 

Ist  bereits  periodisches  Schielen  eingetreten,  so  sind  zur  Verhütung 
eines  Ueberganges  in  ständigen  Strabismus  zweckmässige  Muskelübungen 
Torzunehmen,  deren  Hauptzweck  vorwaltende  Bethätigung  des  Antagonisten 
und  dadurch  bedingte  Entspannung  des  Schielmuskels  sein  muss.  Wir 
werden  denselben  am  sichersten  dadurch  erreichen,  wenn  wir  bei  monola- 
teralem Strabismus  das  gesunde,  bei  alternirendem  bald  das  eine  bald  das 
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andere  Ange  verbinden,  nnd  stets  in  der  Richtung  des  Antagonisten  fedren 
lassen. 

Dasselbe  Resultat  sachte  man  durch  theilweise  Schwärzung  von  Bril- 
lengläsern zu  erreichen,  die  eine  Fixation  nur  in  der  beabsichtigten  Rich- 
tung erlauben;  man  ist  indess  wieder  davon  zurückgekommen,  weil  sie  den 
gemeinschaftlichen  Sehact  behindern  und  so  die  normalen  Associationsve^ 
hältnisse  der  Muskeln  stören. 

Unter  die  Strabismen,  welche  einer  medicamentösen  Behandlung  sich 
zugängig  erweisen,  gehört  in  erster  Reihe  der  auf  Helminthiase  beruhende. 

Schon  Hirsch  in  Prag  hat  in  der  A.  h.  Z.  vor  ein  paar  Jahren  diesen 
Gegenstand  einer  eingehenden  Betrachtung  unterzogen  und  die  Mittel  zur 
Beseitigung  desselben  angegeben.  Auch  wir  hatten  vielfach  Grelegenhcit 
uns  von  dem  Erfolge  der  angegebenen  Behandlung  zu  überzeugen,  der 
erst  vor  14  Tagen  durch  nachstehenden  Fall  eine  abermalige  Bestätigung 
erfuhr. 

Der  7jährige  Sohn  eines  Locomotivffihrers  dahier  schielte  periodisch 
mit  dem  rechten  Auge  auffallend  nach  innen  und  musste  desswillen  von 
seinen  Eltern,  die  in  dieser  Erscheinung  nur  eine  von  seinen  Commilitonen 
angelernte  Unart  erblickten,  viele  Püffe  erdulden,  bis  sie  endlich  die 
Ueberzeugung  gewannen,  dass  die  Ablenkung  dös  genannten  Auges  völlig 
willenlos  von  Seite  des  kleinen  Patienten  erfolge.  Endlich  zu  Rathe  ge- 
zogen erklärte  ich  sofort,  dass  dieser  Zustand  von  Eingeweidewürmern 
um  so  sicherer  herrühren  müsste,  als  zugleich  eine  auffallende  Pnpillener- 
weiterung  mit  ihm  verbunden  war.  Der  Erfolg  bestätigte  diesen  Ausspruch 
und  hatten  6  eingränige  Gaben  von  Santonin  1.  den  Abgang  eines  ganzen 
Convoluts  von  Spulwürmern  zur  Folge,  worauf  Strabismus  und  Mjdriase 
dauernd  verschwand. 

Da  nun,  wie  die  Anamnese  ergab,  schon  im  Vorjahre  Spulwürmer 
von  dem  Kleinen  abgingen,  hätten  wir  nach  den  bestehenden  Anschauun- 
gen correcter  durch  Darreichung  der  Spigelia  gehandelt  Wir  sind  indess 
der  Meinung,  dass  der  symptomatische,  durch  Wurmreiz  erzeugte  Strabis- 
mus ebenso  wie  die  spastische  Mydriase  in  keinerlei  directer  Beziehung 
weder  zu  Cina  noch  Spigelia  stehen,  sondern  dass  es  sich  um  möglichst 
rasche  Entfernung  der  Entozoen  handelt,  um  die  Reizung  des  Sympathicns 
zu  beheben,  deren  Reflex  uns  in  den  fraglichen  Zuständen  entgegentritt 
Die  Bestätigung  dieser  Anschauung  finden  wir  täglich  in  dem  Gebahren 
der  alten  Schule,  die  unbekümmert  um  die  vorhandene  Species  (Ascaris 
lumbricoides  vel  vermicularis)  ihr  Santonin-Confect  reicht  und  nicht  bloss 
damit,  sondern  öfter  selbst  mit  dem  beliebten  Calomel  zum  erwünschten 
Ziele  gelangt.  Abgesehen  aber  auch  davon  hat  mir  das  Santoiün  in  etwas 
kräftigeren  Gaben  stets  raschere  Dienste  als  die  Spigelia  geleistet. 
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Einem  ätmlichen  Verhältnisse  begegnen  wir  bei  der  symptomatischen 
Fom  des  Strabismus  in  Folge  krankliaftOT  Procease  des  Gehirns  und  der 
Heningen.  Je  mehr  dieeelben  sich  dnrch  die  ans  lo  Gebote  Gteheoden 
Uieiel  A|iis,  Sellad.,  Br^on.,  Calc.  c,  Kali  hydrojed^  Solphur  etc.  rttckbil- 
duggOhig  coreisen,  desto  weniger  ist  eine  Stabilität  des  be^eitMdeB  Stra- 
biimiu  xa  beeorgen.  Ja  nicht  selten  sehen  wir  dmselben  noch  vor  Ab- 
kof  des  intracranielten  Leidens  rerachwinden. 

Endlich  gehOrt  noch  derStralnsmus  in  Folge  heftiger  Gemüths-Affecte, 
bewod^^  nach  Furcht  nnd  Schreck,  hierher.  Ueber  diese  Art  unseres 
Leidens  hat  Gallavardiu  in  der  N.Z.  fiir  homöopathische  Klinik  einige 
inUreasante  Beobachtongen  veröffentlicht,  an  dwen  wir  nur  die  schfirfere 
l'ntencbeidnng  zwischen  Strabismus  tind  AogenmttBkelparese  verroisaen. 

Wir  sehen  nflmlich  im  Strabisnuis  nor  ein  anomalce  Associationsver* 
Mlmiss,  demgemAss  ein  Muskel  ein  gewissee  Uebergewicht  Ob«  stinen 
Psitoer  am  andern  Auge  periodisch  oder  danemd  erringt,  wobei  aber  die 
Eicsnionsfihigkeit  der  Bulbi  gar  nicht,  oder  kaum  merklich  beeinträch- 
tigt erscheint  Der  strabetische  Muskel  ist  nicht  krank,  sonders  nur 
schwach,  er  besitzt  eme  geringere  Leistungsfilhigkeit  und  vermag  im  Zu- 
iUnde  dieser  Asthenie  gewisse  AxensteUnngen,  die  einen  besonderen  mos- 
kularen  Kraftaufwand  erheischen ,  fttr  die  Dauer  nicht  zn  erhalten.  Die 
Uhmimg  dagegen  Ist  der  Ausdruck  der  gestörten  Innervation,  welche  nicht 
Ho9s  die  ContractitHiskraft  des  Muskels,  sondern  auch  das  Mass  der  Re- 
frsction  beschränkt  und  somit  die  Escnrsions^higkeit  des  Bulbus  in  der 
Bahn  des  paretischen  Uoskels  weeentlich  beeinträchtigt. 

Das  diflerentielle  Moment  ruht  demgem&as  in  der  Excurüons&bi^eit 
lies  ladenden  Bulbus,  und  nur  der  paralytische  Strabismus,  die  Luscitas, 
bildet  den  Uebergang  zur  wirklichen  Lähmung,  da  bei  ihr  die  Innervation 
venigstens  vermindert  erscheint. 

Die  von  Gallavardin  gegen  diese  Art  des  Strabismus  empfohlenen 
Mittel  sind  Bellad.,  Alomen,  Hyoscyam.,  Stramon.  und  Tabac,  und  will  er 
die  bädes  ersten  besonders  bei  ScrophulDsen,  Beilad.,  Hyosc  und  Stramon. 
bei  Gäümafiectionen,  Eclampate,  Chorea  etc.;  Beil.,  Hyosc.  nnd  Stramon. 
ib«  bei  Strabismus  nach  Schreck,  Angst  und  Furcht  berockaichtigt  wissen. 

Fasrai  wir  nun  die  Charakteristik  der  einzelnen  Mittel  näher  in's 
Alge,  so  finden  wir  allerdings  bei  Belladonna  in  den  wenigen  speciell 
liiefher  gehörigen  Zeichen: 

Aufwärts  gedrehter  Augapfel 

Sdiielen  nnd  stumpfsinniges  Ansehen. 

Krampfhaftes  Herumdrehen  der  Augen,  die  in  beständiger  krampf- 
hafter Bewegung  sich,  befinden, 
eine  Universalität  der  Wirkung,  welche  ausser  andern  später  zu  erörtern- 
den £igenlhflmlichkeiten  das  ganze  Gebiet  der  Moakeln  des  Augapfels 
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unifasst  und  (iomgemäss  im  StrabismaB  auf  Grand  entzDiidlicher  Prozesse 
dee  Gehirnes,  oder  mindestena  abnormer  Molecolarbewegimg  dnrch  psy- 
chische Alwrationcn  ein  Hanptangenmerk  verdient. 

Imnierbin  werden  aber  die  aas  der  letztgenannten  Veraulassnng  her- 
vorgegangenen StraMsmen  nnmerisch  von  deqjenigen  überboten  werden, 
welche  uns  im  Geleite  acuter  nnd  chronisch-entzQndJicher  Prozesse  der 
McDini^cn  bei  ScropholCsen  occnrriren;  nicbtsdestoweniger  kmmnen  sie  bei 
eretliisohen  jugendlichen  Snbjecten  nicht  zu  selten  vor  and  erinnern  nament- 
lich uach  kurzem  Bestände  stets  an  die  Belladonna. 

In  ihren  Wirkungskreis  dürfte  dcber  auch  der  von  Blodig  enShIt» 
Fall  ptiiören,  der  eine  Frau  betraf  die,  vordem  steta  gesund,  im  Betone 
einer  Schwangerschaft  plötzlich  von  Strabisraaa  befallen  warde.  Er  ver- 
IrCstiCte  sie  mit  der  Operation  anf  die  Zeit  nach  dem  Pnerperiom,  war 
aber  nicht  minder  als  sie  seihat  erstaunt,  als  der  Strabismns  nach  der 
Kntbindnng  spurlos  versclnvunden  war. 

Dass  die  Thooerde,  Alnmina,  das  Cerebralsystem  and  speziell  du 
Gebiet  des  (Jculomotorios  zu  frören  vermag ,  erhellt  ans  dein  Symptom 
„Schielen  beider  Augen";]  doch  bekennen  wir  offen,  dass  die  bisherig«ii 
PrUfangs- Ergebnisse  des  Mittels  sowenig  als  dessen  Yerwerthimg  am 
Krankenbette  uns  den  Charakter  desselben  klar  gestellt  and  seine  India- 
tionen  präcisirt  liabea,  wessbEÜb  wir  in  Ermangelung  eigner  Erfahnmgen  j 
es  einfach  bei  der  Erapfehlang  Gallavardin's  bewenden  lassen  mOssen. 

Neben  der  Belladonna  haben  Hyoscyanns  nnd  Stramoninm  sieber  die 
ausgedehntesten  Bcdehai^en  zam  Cerebralsystem  and  ist  von  dieser  Trias 
wohl  das  Meiste  bei  dem  in  Rede  stehenden  Leiden  zu  erwarten. 

Die  Wirkangeu  des  Bilseiikraat«s  berOhren  die  Vierhagd,  den  Pe- 
duncalus,  die  valvula  cerebelli,  den  Pons,  die  corpora  restiformia  and  das 
verlängerte  Mark,  somit  die  UrsprnngsstAtten  sämmtlicher  Angenmnskel- 
Nenen  und  des  N.  facialis  —  und  es  leuchtet  darum  ein,  daas  die  durch 
psychische  Alterationen  hervwgerufenen  Strabismen  nervöser  Individneo, 
Weiber  und  Kinder,  in  ihm  ihr  Hdlniittel  finden  können.  Aber  auch  sie 
dürfen,  wie  aberhaupt  alle  durch  medicamentösen  Einfluss  zn  beseitigenden 
Fälle,  nicht  zu  alt  sein,  und  Gallavardin's  acht  Jahre  bestehender  Stra- 
bismus war  wohl  ein  intorcnrrenter,  widrigenfalls  textuelle  Terändemogen 
im  Schieirauskel  oder  im  Antagonisten  der  Heilung  Hindernisse  bereitet 
haben  dtlrftcn. 

Achnlich  dem  vorgenannten  Mittel  erstrecken  sich  die  Wirkongen 
des  Stechapfels  auf  das  ganze  Cerebralsystem ,  wesshalb  er  in  allen  auf 
psychiaclier  Alteration  bemheuden,  wie  im  Geleite  der  häufigsten  Nwropa- 
thien  des  Kindesalters  auftretenden  Strabismen  stets  in  Frage  kommen 
wird. 

Eino  genaue  Differentialdiagnosc  zwischen  den  beiden  letztgenannten 
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Mitteln  scheint  nna  nach  den  biBherigen  Prttfimgsergebnissen  nicht  mOgUcb ; 
die  nahe  Terwandtscbaft  ihrer  W/rknngen  liess  um  ein  verlassiges  diffe- 
rentielles  Moment  bislang  nicht  erkennen. 

Mit  Helchem  Rechte  Gallavardin  den  genannten  Mitteln  noch  die 
Xicotiana  anreiht,  wollen  wir  dahingestellt  Bon  lassen,  da  ihr  bisheriges,' 
illerdings  sehr  mangelhaltei  SymptonenTerzeichniss  nur  wenige  nnd  höchst 
irreleTSDte,  auf  die  Masknlatnr  der  Lider  betOgliche  Zeichen,  anfwetst. 

FDhren  beim  Strabtsrnns  die  von  ans  ang^ebenen  Mittel,  sowie  ein 
entsprechendes  gymnastisches  Verfahren  nicht  znm  Ziele,  so  ist  die  SttU>i- 
liat  desselben  ausser  Zweifel  gestellt  und  tritt  zur  Emetnng  einer  mög- 
lichst riclitigen  Einstellnng  der  pathologisch  devürten  Sebaxe  die  operative 
Ciiiiaigie  in  ihre  Rechte. 

Das  operative  VerMren  beim  Strabismus  besteht  nun  heutzutage 
teineswegs  in  der  wirklichen  Tenotomie,  sonders  ledi^ch  entweder  nnr 
in  partieller  oder  totaler  Lostrenuung  der  Sehne  eines  Muskels  von  der 
itien  (Bflcklagernng)  oder  in  einer  Verrfickong  seiner  Insertion  gegen 
die  Homhantgrenze,  wodurch  ihm  ein  grösseres  ^Virkongsvermögen  ver- 
lirfiea  wird  (Vorlagerung). 

Diese  operativen  Eingriffe  lassen  uns  ind«8  das  angestrebte  Ziel 
immer  nur  aanahemd  erreichen  und  erst  die  nachmaligen  Verhältnisse 
DiOssen  darüber  entscheiden,  ob  die  weitere  Vervollkommnnng  des  Opera- 
lions-Effect^  von  dynamischen  Agentien  erwartet  werden  kann.  Die  Ge- 
emwart  von  Doppelbildern,  seien  sie  nun  vordem  zugegen  gewesen  oder 
erat  nach  der  Operation  anfgetreten,  erhöht  das  Bedürfniss  des  Einfach- 
iehens  in  deanselben  Masse,  als  das  Bild  des  leidenden  Auges  an  Klarheit 
levinnt  und  es  wird  die  Tendenz,  identische  Netzhantstellen  (Macula  lu- 
tea) auf  das  Fixationsobject  etnzostellen,  oft  das  ergänzen,  was  die  Opera- 
Hoo  nur  approximativ  erreichte,  besonders  wenn  die  geeignete  orthopädische 
Nachhilfe  dabei  nipht  versäumt  wird. 

Aber  anch  bei  völliger  Absenz  von  Doppelbildern  ist  eine  völlig  ge- 
Daoe  Einstellung  schon  am  desswUlen  nicht  absolute  Nothwendigkeit,  weil 
des  einseitigen  Sebactes  w^en  Sehstörongen  nicht  bestehen  und  Deviationen 
lon  V« — 1'"  der  Ko»netik  keinen  namhaften  Eintrag  thun. 

V.  Graefe's  genialer  Thätigkeit  in  dieser  Richtung  verdanken  wir 
'üe  grossartigen  Erfolge  der  angedeuteten  Operationsweise,  dnrch  welche 
einer  Immobilität  des  Bulbus  in  der  Richtong  des  operirten  Muskels  nicht 
Dunder  als  mem  Strabismus  in  der  Rahu  des  Antagonisten  entschieden 
loi^ebengt  wird. 

Nach  ihm  mnsste  das  Stadium  des  Strabismus,  in  Anbetracht  des 
Imstandes,  dass  der  Bulbus  eine  iro  Centrum  fizirte,  nur  gewisser  Rota- 
üonen  fähige  Kugel  sei,  die  Ueberzeugnng  nahe  legen,  dass  die  Inser- 
tionästeile  des  pr&valirenden  (Schiel-)  Muskels  zn  weit  nach  Vorne  Hege 
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und  dass  demgemäss  zur  Beseitigong  des  bestehende  Missverhäluüssea 
die  RflckUgeruDg  der  MuskeMusertion  erford^lich  sei. 

Im  Allgemeinen  werden  wir  daher  dnrch  die  RUcktagening  der 
Skleraliosertion  des  inneren  oder  fiuBseren  Geraden  am  soviele  LinieQ 
als  die  pathologische  CoO'  oder  Divei^nz  betr&gt,  eine  natorliche,  ä.  L 
die  mittlere  Stellung  des  Bulbus  erüielen  können;  doch  kommen  hiebe! 
noch  nachstehende  VerhältniEse  in  Betracht. 

Jede  HaclJagvang  beschrankt  nothwendig  die  Beweglichk^t  de» 
Bulbus  in  der  Bichtong  des  znrttckgelagerten  Maskels,  da  dnrch  die  Ver- 
legung der  Skleralinsertionnach  hinten  der  RotationseSect  eine  Einbusse 
erleiden  moss.  Diese  Beachr&nlning  fiiberbietet  aber  das  lineare  Hau 
der  Rflcklagernug,  and  selbst  die  krankhaft  vermehrte  BewegUchkeit  de; 
strabetiachen  Auges  in  der  Sdüelrichtasg  vQrde  nicht  ausreichen,  eine 
Insufficienz  des  zarllckgelagerten  Unakels  zu  Terhnten,  durch  welche  die 
assodirten  Bew^nngen  des  Bulbus  in  der  Bahn  dee  rllckgelagerten  Mus- 
kels wesentlich  erschwert,  die  accommodatiTen  aber  in  einer  "Wme  beein- 
trftchtigt  wurden,  dass  das  loanke  Auge  auffallend  zorOckbliebe,  wodareh 
bfä  ursprDnglich  convergirendem  Schielen,  dnrch  Fixation  naher  Objecu* 
ein  secundAr  divergirendes  das  nothwendige  Resultat  oim  mflsste. 

Hieraus  erhellt,  dass  die  einfache  Rocklogerong  nur  b^  Strabismen 
leichteren  Grades  znlUssig  erscheint,  bei  welchen  das  lineare    Mass  der  , 
Deviation  nie  ttber  8'"  betr^,  um  die  accommodativen  und  assocürteo  ' 
Bewegungen  nicht  durch  Mnskel-InsufBcienz  zu  beeinträchtigen. 

Die  Correction  aller  dieses  Uass  übersteigenden  Abweichungen  er- 
fordert daher  ein  A'erfabren,  dessen  Feetsteltung  wir  einzig  \.  Graefe» 
eminenten  Leistungen  danken  und  welches  lediglich  den  Verhältnissen  der 
assocürtan  Mnskelbewegung  entnommen  ist. 

A.  Graefe  hat  in  seinen  „Motilitätsstörungen  des  Auges''  die  hier 
geltenden  Maximen  mit  seltener  Sachkenntniss  entwickelt  und  uns  üi 
Vorbild  in  der  Darstellung  derselben  gedient 

Diesen  gem&ss  erheischen  alle  das  lineare  Mass  von  3'"  fiberschrei- 
tenden pathologischen  Deviationen  eines  Auges  einen  bilateralen  operativen 
Eingriff, 

Wird  z.  B.  bei  einer  Deviation  von  4"'  durch  die  Rflcklagenmg  dw 
Schiehnuskels  ein  etwa  noch  2'"  betragender  Detect  erzielt,  so  halten  vir 
uns  bloss  an  die  etwa  gleichmfissige  Secundltr -Abweichung  des  gesondeo 
Auges  unter  der  deckenden  Hand  und  operiren  dasselbe  in  der  nimUcbeD 
Weise,  als  ob  es  das  primär  leidende  gewesen  wäre.  Hiedurch  zieingeii 
wir  den  Muskel  zu  einem  dieser  Rodilagerung  entsprechenden  bChereo 
SponnuttgEgrad  bei  der  Fixation  and  heben  damit  zngläcb  die  noch  besteheDd« 
Deviation  des  primär  schielenden  Auges. 

Hierbei  ist  selbstverständlich  das  Plus  der  Correction  immer  auf  ä^ 
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primär  schielende  Auge  za  vertheilen,  da  dem  ursprünglichen  Schielmuskel 
jedenfalls  eine  Prävalenz  über  seinen  Partner  zugeschrieben  werden  muss, 
obschon  beim  Strabism.  concomitans  überhaupt  die  Beweglichkeit  in  der 
SchielricMong  auch  auf  dem  relativ  gesunden  Auge  erhöht  erscheint. 

Der  aus  dieser  genialen  Yerfahrungsweise  resultirende  Gewinn  ist 
ein  ausserordentlicher  und  erhelH  aus  dem  Umstände,  dass  die  beträcht- 
lichste Deviation  (4— 6''0  ohne  Nachtheil  (Insufficienz)  beseitigt,  die  durch 
betr&chtliche  Rttcklagerung  und  dadurch  hervorgerufene  Lockerung  des 
sabconjuactivalen  Zellgewebes  bedingte  entstellende  Ektopie  des  Bulbus, 
sowie  die  Retraction  der  Carunkel  verhütet  werden  kann,  und  endlich  die 
accommodativen  und  associirten  Bewegungen  mit  Symmetrie  vor  sich  gehen. 

Die  Operation  selbst  ist  in  nachstehender  Weise  auszuführen.  Die 
Lider  werden  möglichst  vom  Bulbus  abgezogen  und  der  letztere  selbst  er- 
fordei^chen  Falles  mittels  einer  Fixirpincette  nach  der  der  Ablenkung 
entgegengesetzten  Richtung  gerollt.  Zur  Vermeidung  einer  unter  Umstän- 
den selbst  störend  wirkenden  Assistenz  bedient  man  sich  am  besten  des 
von  A.  Graefe  construirten  scheerenförmigen  Elevateurs,  der  nicht  bloss 
der  Lidspalte  eine  beliebige  Weite  zu  geben  v^rstattet,  sondern  durch 
sein  kräftiges  Eingreifen  in  die  Uebergangsfalte  auch  als  Ophthahnostat 
wirkt  Die  Goi\junctiva  wird  alsdann  zwischen  Comealrand  und  Skleral- 
Insertion  des  zu  operirenden  Muskels  in  eine  Falte  erhoben  und  mit  der 
Cooperschen  Scheere  vertical  bis  auf  2''^  eingeschnitten.  Nach  vorsich- 
tiger Lockerung  des  den  Muskel  umgebenden  Bindegewebes  wird  weiter 
dessen  Insertionsstelle  auf  dem  kürzesten  Wege  mit  einem  Schielhaken 
umgangen  und  von  der  Sklera  lospräparirt,  womach  man  sich  durch  Ein- 
führung eines  weiteren  Hakens  zu  versichern  hat,  ob  die  Trennung 
sämmtlicfaer  Sehnenfasem  vollständig  gelungen  ist,  widrigenfalls  diese 
nachgeholt  werden  müsste. 

Nach  Vollendung  der  Operation  wird  ihr  Effect  geprüft  und  hiemach 
die  weiteren  Massnahmen  bestimmt.  (Fortsetzung  folgt.) 


XXYL 

Gynaekologie. 

Aus  meiaen  geburtshüJflichen  Tagebucbe. 

Von  Dr.  Löscher. 

FrauS.  in  R.,  26  J.  a.,  secundipara,  hatte  ein  Mal  leicht  und  glück- 
üch,  aber  ein  kleines,  schwaches  Eind  geboren,  das  bald  nach  der  Greburt 
gestorben  war.  Während  ihrer  zweiten  Schwangerschaft  hatte  sie  sich 
^hr  wohl  befunden,  fleissig  und  anhaltend  arbeiten  können.  Das  Yer* 
lialten,  die  Lage  und  die  Bewegungen  der  Leibesfrucht  waren  ihr  anders 
vorgekommen,  als  bei  der  ersten  Schwangerschaft,  auch  war  die  Gebär- 

IittnutiOMle  Homöopathische  Fresse.  19 
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mutter  nicht  so  hoch  gestiegen.  Sie  bemerkte  am  Nachmittage  des  17. 
Januar  er.  die  ersten  Wehen,  der  Unterleib  hatte  sich  gesenkt,  Schleim 
fioss  aus  der  Mutterscheide.  Die  herzugerufene  Hebamme  V.  aus  T. 
glaubte  bei  der  von  ihr  sogleich  voi^enonmienen  Untersuchung  durch 
den  wenig  eröffiieten  Muttermund  ein  Füsschen  entdeckt  zu  haben,  und 
machte  sich  auf  eine  unvollkommene  Steisslage  gefasst.  Die  Gebärende 
hatte  nur  schwache  Wehen  und  verlor  beim  Umhergehen  im  Zimmer  eine 
Portion  Wasser.  Bei  der  im  Stehen  wiederholten  Untersuchung  fand  die 
Hebamme  den  Muttermund  erweitert  und  weich,  die  Blase  gesprungen; 
Wasser  floss  ihr  fortwährend  entgegen;  sie  berührte  deutlich  einen  kleinen 
Theil,  anscheinend  ein  Füsschen  neben  einem  stärkeren  und  dickeren 
Theile,  den  sie  für  den  Steiss  hielt 

Fortan  behielt  sie  die  Gebärende  auf  dem  Gebärbette,  und  konnte 
auch,  als  sich  durch  langsam  stärker  werdende  Wehen  im  Laufe  der 
Nacht  und  am  folgenden  Tage  der  Muttermund  allmählig  weiter  ans* 
dehnte,  auf  Grund  wiederholt  angestellter  Untersuchungen  ihre  Diagnose 
der  Steissgeburt  nur  aufrecht  erhalten.  Sie  vertröstete  deshalb  die  be- 
sorgten Angehörigen  und  hegte,  trotz  der  langen  Verzögerung  des  Geburt«»» 
Verlaufs,  keinen  Zweifel  über  die  natürliche  Beendigung  desselben.  Eine 
hohe  Untersuchung  hat  sie  nicht  angestellt. 

Es  wurde  später  mir  erzählt,  die  Hebamme  habe,  gedrängt  dorch 
die  ungeduldig  werdende  Gebärende  und  deren  Angehörigen,  in  der  Nacht 
vom  18/19.  Januar  er.  sich  endlich  zum  Eingreifen  mit  der  ganzen  Hand 
entschlossen  und  —  das  vermeintliche  Füsschen  heruntergeholt,  das  sieb 
aber  dann  als  das  rechte  Aermchen  entpuppt  habe!  Mir  gegenüber 
stellte  die  Hebamme,  unter  allerlei  Ausflüchten,  um  das  unterlassene  hohe 
Untersuchen  zu  entschuldigen,  den  Sachverhalt  so  dar:  sie  habe  erst  im 
Laufe  des  19.  Januar  einen  Kindestheil  erreichen  können,  aber  nicht  als 
Aermchen  erkannt;  die  Wehen  allein  hätten  in  den  Vormittagsstunden 
des  19.  den  vorliegenden  Theil  heraus  gefördert,  und  dann  erst  habe  sie 
aus  dem  herabhängenden  rechten  Aermchen  auf  eine  Querlage  geschlossen 
und  ärztliche  Hülfe  verlangt  1  —  Wie  dem  auch  sein  mag,  aufgeklärt 
pflegen  derartige  peccata  selten  zu  werden,  —  so  viel  steht  fest,  dass  die 
Hebamme  eine  Anzahl  grober  Fehler  beging,  in  Sonderheit  dadurch,  dass 
sie  es  sich  nach  Abfluss  des  Fruchtwassers  nicht  angelegen  sein  liess,  durch 
hohe  Untersuchung  den  vorliegenden  Kindestheil  zu  erkennen. 

Die  Hebamme  gab  endlich  die  Unmöglichkeit,  die  S.  selbst  zu  ent- 
binden, zu,  wie  es  scheint^  nach  mehreren  vergeblichen  Wendungsversuchen. 
Es  wurde  der  nächste  Arzt  herbei  citirt,  der  am  20.  Januar  5  Uhr  Mor- 
gens bei  der  Gebärenden  anlangte.  Er  erkannte  die  Nöthigung  einer 
sofort  anzustellenden  Wendung  des  noch  lebenden  Kindes,  ging,  zu  wieder- 
holten Malen  mit  der  ganzen  Hand  ein,  gelangte  aber  nicht  bis  zu  den  Füssen. 
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Ms  ihm  dies  in  einer  von  ihm  bewirkten  Chloroform-Narkose  ebenfalls 
niisslang,  verlangte  er  die  Hülfe  des  Dr.  X.,  der  in  Begleitung  eines  jüngeren 
CoIIegen  um  12  ühr  Mittags  bei  der  unglücklichen  Frau  eintraf.  Beide 
Collegen  bemühten  sich  vergebens,  sowohl  in  als  ausser  der  Chloroform- 
Narkose  zu  den  Füssen  zu  gelangen,  gaben  es  aber  um  5  Uhr  N.-M.  auf 
und  verlangten  meine  Hülfe. 

Bis  zu  meiner  gegen  8  Uhr  Abends  des  20.  Januar  erfolgten  Ankunft 
hatte  man  keine  neuen  Entbindungsversuche  gemacht.  Ich  fanct  die  arme, 
dorch  die  Hände  dreier  Geburtshelfer  abstrapazirte  Gebärende  im  Zu- 
stande grosser  Erregtheit:  Temperatur  hoch,  Puls  120,  Leib  hart  und 
fest,  bei  leichter  Berührung  schmerzend,  Gebärmutter  tetanisch  um  das 
Kind  herum  zusammengezogen,  brennender  Durst,  zeitweises  Aufstossen, 
grosse  Sehnsacht  nach  endlicher  Erlösung;  äussere  Geschlechtstheile 
furchtbar  verschwollen  und  wulstig  hervorgetrieben,  von  dem  heraus- 
hängenden, dick  verschwollenen  rechten  Arme  fängt  die  Oberhaut  an  sich 
an  einigen  Stellen  abzulösen;  derselbe  ist  wegen  der  wallartig  vorgetrie- 
benen äussern  Geschlechtstheile  der  Mutter  nur  bis  zum  Ellenbogen  sicht- 
hr,  füllt  den  Kanal  der  Mutterscheide  gänzlich  aus,  so  dass  nur  mit  Mühe 
vier  Finger  eingeführt  werden  können;  die  Mutterscheide  ist  trocken  und 
heiss;  der  Kopf  liegt  nach  links  der  Mutter,  der  Rücken  nach  vom,  das 
Kind  mit  tief  und  fest  eingekeiltem  Rumpf  in  Schulterlage  P*,  die  Füsse 
hoch  nach  oben  in  der  rechten  Mutterseite,  nicht  zu  erreichen.  Da  meine 
Vorgänger  sich  bereits  zu  vielen  Malen  vergeblich  bemüht  hatten,  bis  zu 
den  Füssen  zu  gelangen,  so  zweifelte  ich,  ob  es  mir  besser  gelingen 
wurde,  wollte  indessen  doch  einen  Versuch  wagen.  Ich  gab  der  Gebären- 
den zunächst  eine  subcutane  Morphiumii^'ection  und  spritzte,  um  die 
grosse  Trockenheit  der  Scheide  und  der  Gebärmutter  etwas  zu  bessern, 
einige  Spritzen  lauwarmes  Oel  mit  Wasser  mit  der  Mutterspritze  selbst 
ein,  da  die  Hebamme  V.  nicht  mehr  zu  brauchen  war.  Nach  Ablauf 
einer  Viertelstunde  ging  ich  mit  der  rechten  Hand  und  Arm  ein  und  liess 
nur  durch  eine  mit  zur  Stelle  gebrachte  Hebanmienschülerin  den  Unter- 
leib der  in  Enie-EUenbogenlage  gebrachten  Gebärenden  gehörig  fixiren. 
ich  merkte  sofort,  dass  der  rechte  Arm  des  Kindes  mich  sehr  in  meinen 
Bewegungen  störte,  ging  indessen  weiter  ein  und  gelangte  glücklich  bis  zu 
'  einem  Fusse,  ohne  ihn  erfassen  zu  können.  Beim  Herausziehen  meines 
Armes  ging  ich  am  Rumpfe  entlang  und  vergewisserte  mich  über  die  Lage 
des  linken  Armes,  exarticulirte  den  rechten  Arm  im  Schultergelenk,  ging 
{  noch  ein  Mal  ein,  legte  um  das  linke  Handgelenk  eine  feste  Schlinge,  hob 
I  nur,  so  viel  es  mir  ohne  Gefahr  einer  Ruptur  des  Uterus  möglich  war, 
^  den  kindlichen  Rumpf  in  die  Höhe  und  zog  gleichzeitig  an  der  heraus- 
\     Hängenden  Schlinge  des  linken  Armes.     Durch  dieses  Manöver  gelang  es 

f     nur,  den  Rumpf  um  seine  Längsaxe  zu  drehen,  um  die  lange  gesuchten 
:  19* 
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FUsse  tiefer  zu  bekoniiiien  and  erreichen  zu  köuaen.  Ich  leitete  sie  mir 
beide  in  den  Eingang  des  Beckens  ön  und  hatte  die  Freude,  durch  div 
nachfolgende  l!;xtTai!ti()n  des  kiadlicheu  Ronipfes  und  KnhrickeluDg  dfs 
Kopfes  die  schwergeprüfte,  mehr  dem»  3  X  24  Stunden  in  der  Geburts- 
arbeit beüodlich  gewesene  Frau  entbinden  ,zn  können.  Die  Extraction 
geschah  in  der  Rttckeuluge,  nShrend  die  Gebärende  bis  dahin  die  mir  bti 
NVendungen  stets  augetiehme,  weil  bequemere,  Knie>Ellenbogenlage  eb- 
genommen  hatte.  Mehrfache  Ohnmächten  verlangten  während  meiner 
Manipulationen  die  gebräuchlichen  Analeptica.  Keines  der  ominösen,  »vi 
Ruptur  der  Utemwauduiig  deutenden  Symptome  hatte  Bich  geieigt. 

Die  bis  aufs  Aeoaaer^te  erschöpfte  Frau  wurde  soviel  als  thunlich. 
nach  Abnahme  der  Placeiita,  gereinigt,  wobei  Verletzungen  äusserUcfa  as 
ihr  nicht  wahrgenommen,  und  mit  einigen  Löffeln  Weins  erquickt.  Der  Leib 
war  bei  meiner  gegen  10  Uhr  Abends  erfolgten  Abreise  zwar  noch  nicbi 
aufgetrieben,  aber  allenthalben  empfindlich  bei  BerUhru&g.  Aofstosseii. 
Singnltus,  Kälte  der  Gliedinaassen,  heisser  Kopl^  verfallenes  Gesicht,  kleiovi, 
kaum  fühlbarer,  fadenfCniiiger  Fnls  von  135  Schlagen  waren  Sjmpiümr.  , 
welche  das  Gespenst  einer  herannahenden  Peritonitis  und  Endometritis  1 
mit  deutlichen  Farben  malten.  ! 

Ordination:  Amica  innerlich,  kalte  Umschläge  auf  den  Unterleib. 
Einspritzungen  aus  ktlhlein  Leinsamenthee,  Bouillon.  Die  erste  Kaibt  i 
vum  20/21.  Januar  verlief  ziemlich  mhig.  Am  Morgen  des  21,  wgrdml 
Befinden  sogar  sehr  befriedigend:  die  Wöchnerin  hatte  etwas  geschlaf' i.  j 
warmen  Schweiss  bekommen,  die  Schmerzen  des  Unterleibes  schienen  verrio-  ] 
gert,  Erbrechen  war  nicht  eingetreten.  Puls  voller  und  weich,  llOSchMpr  i 
80  dass  ich  die  rroguose,  die  gestern  noch  pessima,  heut  weniger  nngiii-  I 
stig  stellen  konnte.  In  ahnlich  guter  Weise  verlief  auch  der  22.  Januar;  i 
allein  um  23.  fand  ich  bei  meinem  Besuch  einen  tympanitisch  anfgeCriP-  ' 
benen  Leib,  grosse  Schmerzen  bei  BerUhmngen,  vomitus  viridis,  hefugstfo  ' 
Durst,  Puls  130  und  hart,  fliessende  Schweiase,  Durchfall.  Die  Percussioif 
des  Unterleibes  gestattete  keinen  Zweifel  über  bereits  erfolgte  Eisudsliim.  i 
Ordin.:  Extract.  raeconii  0,05  p.  d.  2attmdlich  einPnlver,  Eispillen,  Coli ij- j 
diumeinpin.^elung  tlber  den  ganzen  Unterleib,  darüber  Eisblase.  | 

Das  ßelindeu  blieb  sich  am  24.  ziemlich  gleich,  nur  hörte  das  fr- 
brechen  und  der  Durchfall  auf;  das  Eis  wurde  vertragen;  der  Unterlfili  | 
bbeb  anfgeti-ieben  und  schmerzhaft;  Sensorinm  frei,  das  Opiam  errts 
keine  Gehinispnptome.  wird  seltener  gegeben.  Am  26.  Abends  fing  uaier  | 
heftigstem  Schweisse  und  abondantier  Urinsecretion  das  Exsudat  an  mh-  , 
weisbar  zu  schwinden;  der  Leib  war  etwas  weicher  und  weniger  euii^<i'J 
lieh,  es  erfolgte  Schlaf.  Am  28.  Abends,  nachdem  die  vorbergegsu^rutl 
Zeit  gute  und  erfreuliclie  Hoffnungen  erweckt  hatte,  wurde  die  Wöchuerml 
ohne  uachweisbare  Ursache  sehr  aufgeregt;  der  Zustand  steigerte  sich  m 
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der  Nadit  so,  dass  sie  gehaltep  und  gebändigt  werden  mnsste.  Von  dem 
m  29.  von  andrer  Seite  ihr  yerordnetem  Morphinm  nahm  sie  in  10 
Stunden  *^*  Gran  ein,  wurde  aber  noch  aufgeregter,  riss  ihrem  eignen 
Vater  die  Schachtel  mit  %ngeblich  y^  Gran  Morphium  unter  hässlichen 
Schimpfreden  aus  der  Hand,  tobte  schrecklich,  sang  unzüchtige  Lieder, 
spie  die  ihr  Nahenden  an,  und  verzehrte,  wie  die  Angehörigen  mir  be- 
richteten, in  den  darauf  folgenden  zwei  Stunden  die  oben  erwähnten  % 
(rran  Morphium,  ohne  Ruhe  und  Schlaf  zu  bekommen.  Verordnung: 
Stramon.  1.  Erst  am  Abend  des  30.  Januar  zeigte  sich  sichtliche  6e- 
rahignng,  auch  trat  etwas  Schlaf  ein,  gleichzeitig  mit  einem  geringen 
Reichthum  an  Milch,  mit  vielem  Schweisse  und  massenweise  entleertem 
Trin,  der  stark  eiweisshaltig  war.  Sensorium  am  31.  fast  ganz  frei; 
Unterleib  klein,  weich  und  schmerzlos;  Gebärmutter  zurückgebildet;  Lo- 
chialihiss  normal;  Puls  100,  Durst  gering;  verlangt  und  erhält  etwas 
^^nppe.  Am  2.  Februar  fand  ich  eine  weit  verbreitete  Entzündung  des 
rechten  Gesässmuskels,  die  sich  zu  einem  mächtigen  Abecess  gestaltete, 
ans  dem  ich  durch  Incision  am  8.  Febr.  eine  bedeutende  Quantität  Eiter 
entleerte. 

Seit  dieser  Zeit  schritt  die  Besserung,  zwar  langsam,  aber  ohne 
nennenswerthe  Zwischenfölle  fort  — 

Abgesehen  von  so  manchem  Interessanten,  was  dieser  Geburtsfall  bot, 
war  derselbe  mir  deshalb  von  so  schätzenswerther  Belehrung,  weil  ich  ein 
—  ich  glaube  von  Michaelis  —  angegebenes  Verfahren  praktisch  erpro- 
lien  konnte,  durch  Drehung  des  Rumpfes  um  seine  Längsaxe  (Zug  am 
linken  Aermchen)  zu  den  bisher  nicht  erreichbaren  Füssen  zu  gelangen. 
Schliesslich  kann  ich  nicht  umhin  zu  bemerken,  dass  es  wunderbar 
piNcheinen  muss,  dass  die  langdauernden  Entbindungsversuche  nicht  zu 
tiner  hochgradigeren  Entzündung  geführt  haben!    Welche  schnelle  Ex- 

'  sudation,  eine  verhältnissmässig  wie  rapide  Resorption!  welch  jähes  Auf- 
treten jener  Symptome,  die  wohl  als  Praeludium  zu  der  oft  sich  so  lang 
hinziehenden  Mania  puerperalis  zu  deuten  sind!  Die  sich  hier  abwickeln- 
den physiologischen  Vorgänge  dürften  ihre  hauptsächliche  Erklärung  wohl 
Qor  finden  in  den  zu  glücklicher  Zeit  sich  einstellenden  Krisen  durch 

■■  Haut  und  Urin,  wahrscheinlich  aber  auch  in  der  specifischen  Wirkung  der 
N»rkotica  und  in  dem  Auftreten  jenes  bedeutenden  Abscesses  im  Muscul. 
2itttaeus. 

An  das  Glück,  welches  mich  bei  Vollendung  dieser  schwierigen  Ent- 
Mndnng  begleitete,  werde  ich  mich  stets  dankbar  zurück  erinnern,  dies  aber 
namentlich  noch  aus  folgendem  Grunde.  Im  Anfange  meiner  Praxis,  also 
Vor  etwa  1 8  Jahren ,  entband  ich  in  demselben  Dorfe  durch  die  Zange 
leicht  und  glücklich  die  ältere  Schwester  der  hier  so  schwer  betroffenen 
Frau  von  einem  lebenden  Knaben  und  niusste  nachher  wegen  eingetretener 


—    294    — 

Blutung  die  Placenta  lösen.  Alles  war  glücklich  abgelaufen,  Kind  und 
Mutter  befanden  sich  wohl,  die  Freude  der  ziemlich  beg&terten  Familie 
war  übergross.  Am  4.  Tage  bekommt  die  Wöchnerin  Fieberhitze, 
stockenden  Wochenfluss,  Irrereden,  und  stirbt  nach  wenigen  Stunden  unter 
den  Erscheinungen  einer  Gehimapoplexie.  Die  Hebamme,  nach  dem 
Grunde  dieses  unvermutheten  Todes  gefragt,  verheimlicht  den  Angehörigeu, 
dass  sie  mit  der  Verstorbenen  am  Abend  vor  deren  Tode  warme  Pfannen- 
kuchen,  Bier  und  heissen  Punsch  genossen,  und  schiebt  keck  die  Schuld  dem 
unerfahrenen  Doctor  in  die  Schuhe:  erhabe  jsfnachderGeburtdesEindesder 
Entbundenen  die  Milz  ausgerissen!  Sic!!  —  So  dumm  und  albern  diese 
Beschuldigung  war,  —7  sie  wurde  geglaubt  und  ich  fast  zwei  Decennien 
lang  dort  und  in  der  Umgegend  als  Barbar  gemieden  und  geflohen.  Und 
jetzt  nach  18  Jahren  ich  wieder  hier  in  demselben  Hause,  in  derselben 
Familie,  und  unter  welchen  grausigen  Umständen!!  Ob  ich  wohl  die 
unverdiente  Scharte  ausgewetzt  habe  und  jetzt  Gnade  finden  werde!  — 
Löwenhardt  sagt  sehr  nett  in  seinen  „Aphorismen^':  „Ein  wirklich  oder 
vermeintlich  entdeckter  Fehler  wird  dem  Arzte  ziemlich  leicht  verziehen, 
dem  Wundarzte  schon  schwerer,  dem  Geburtshelfer  von  dem  schönen  Ge- 
schlechte fast  nie.  Die  Mutter  erzählt  es  der  kaum  vermählten  Tochter, 
die  Multipara  der  Primipara,  ja  selbst  die  Hebamme  verkürzt  der  Ereis- 
senden  die  Zeit  durch  Geschichten  von  dem  Ungeheuer,  welches  geburts- 
helfen  wollte,  und  der  Schuldige  wird,  in  kleinen  Städten  sicherlich,  seine 
Zange  etc.  zu  denjenigen  Instrumenten  zählen  dürfen,  welche  im  All- 
gemeinen nützlich,  für  ihn  aber  nicht  nothwendig  sind!'' 


XXVII. 
Chirurg'ie. 

Skizze  chirurgischer  Erfahrungen  während  der  letzteren  Jalire. 

Von  Dr.  Ad.  Mayläiider, 
K.  Pr.  SanitHtsrathe  und  Specialarzte  für  chirür^sche  Krankheiten  in  Berlin. 

(Fortsetzung.) 

H.    Am  Unterleibe. 
1.    An  den  Bauchdecken. 

139.  Zu  M.  H.,  31/2  «!•)  Tochter  eines  bäuerlichen  Gutsbesitzers  in  M., 
wurde  ich  mit  dem  Bemerken  gerufen,  dasä  sich  seit  einiger  Zeit  bei  dem  "Kinde 
n  Folge  der  anderweitig  verordneten  Application  eines  spanischen  Fliegen-Pflasters 
auf  den  Unterleib  eine  heftige  brandige  Entzündung  der  Bauchdecken  entwickelt 
habe.  Bei  der  persönlichen  Untersuchung  fand  ich  die  Haut  und  das  subcotane 
Bindegewebe  in  einem  Umkreise  von  drca  3  Zollen  Durchmesser  und  2W&r  bu 
auf  das  Ferichondrium  des  linken  unteren  Rippenbogens   brandig   zerstört.    D«^ 
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Grand  dea  Gesdiwürs  war  misatarbig  und  matsch,  das  Kind  sehr  elend,  bleich, 
appetitlos.  P.  klein  und  schnell,  Urin  stark  eiweisshaltig.  Die  Prognose  konnte 
nur  sehr  ungünstig  gestellt  werden.  Innerlich  China  und 'Ars.,  Wein,  Verband 
mit  Cunphorwein.  Ich  sah  das  Kind  nur  einmal,  es  starb  4  Tage  nach  meinem 
ersten  Besuche.  Eine  ernste  Warnung  vor  dem  Gebrauche  dieser  Vesicatore  bei 
kleineren  Kindern. 

140.  Bei  Fr.  M.  G.  ans  D.  in  H.  wurde  ein  sehr  grosses  Lipom  in  der  lin- 
keo  Banchgegend  bis  über  das  Poupart*sche  Band  herab  beobachtet.  Seit  einiger 
Zeit  heftige  drangende  Schmerzen  vom  Kreuz  nach  der  linken  Leistengegend  zu. 
Die  Vermuthung  bestätigte  sich,  dass  unter  dem  Lipom  ein  Leistenbruch  ver- 
steckt lag. 

2.    Eingeklemmte  Brüche. 

Die  homöopath.-chinirgische  Behandlung  eingeklemmter  Brüche  hat 
mir  ganz  eclatante  Erfolge  ergeben.  Schon  aus  meinen  Studienjahren 
her  erinnere  ich  mich  einiger  ausgezeichneter  Curen  eingeklemmter 
Brüche,  die  mein  verstorbener  Vater  mit  Belladonna  bewirkte,  welche  er 
in  geeigneten  Fällen  als  sehr  zuverlässig  rühmte.  Ich  selbst  habe  oft  ge- 
nug Gelegenheit  gehabt,  mich  von  der  ausgezeichneten  Wirksamkeit  die- 
ser Arznei  auch  in  kleineren  Gaben  zu  überzeugen  und  kann  behaupten, 
dass  mit  gewiss  seltenen  Ausnahmen  grössere  eingeklemmte  Leistenbrüche, 
besonders  älteren  Datums,  durch  Bell,  und  Nux  vom.  ohne  Anwen- 
dung energischer  Taxisversuche  reponirt  werden.  Seitdem  ich 
homöop.  Arzt  bin,  ist  mir  kein  einziger  Fall  von  eingeklenmitem  Leisten- 
bruche vorgekommen,  in  welchem  Bell.  2 — 3  und  Nux.  vom.  3  «-6,  in 
Tiertelstündlichem  Wechsel  gereicht,  nicht  binnen  höchstens  4  Stunden 
die  spontane  Reposition  bewirkt  hätten,  ohne  dass  ich  auch  nur  in  einem 
Falle  sehr  eingreifende  und  dem  Kranken  sehr  schmerzhafte  Taxisversuche 
gemacht  hätte.  Ich  will  mich  gleich  hier  als  entschiedenen  Feind  der  bis 
zmn  Extrem  forcirten  Taxis  bekennen;  ich  habe  die  feste  Ueberzeugung, 
dass  im  Vergleich  zu  ihr  der  Bruchschnitt  viel  weniger  ge- 
fährlich ist,  und  dass  alle,  auch  operative  Behandlungs- 
methoden eingeklemmter  Brüche,  die  schliesslich  auf  for- 
cirte  Taxis  hinauslaufen,  zu  verwerfen  sind.  Im  Gegentheil 
bföchränke  ich  mich  meist  darauf,  dem  Patienten  eine  passende,  die 
Banchdecken  erschlaffende  Lage  anzarathen  und  ihm  aufzutragen,  seine  ge- 
lohnten Manipulationen  zum  Zurückbringen  seines  Braches  vorzunehmen. 
Dass  er  selber  sich  durch  die  letzteren  keine  erheblichen  Schmerzen  und 
Schaden  zufügen  werde,  dessen  kann  man  wohl  sicher  sein.  Dabei  bin 
ich  als  homöopath.  Arzt  bis  jetzt  nie  in  die  Lage  gekommen,  einen  ein- 
geklemmten Leistenbruch  zu  operiren.  Ja,  es  hat  äich  in  mir  durch  die 
fast  specifischen  Erfolge  der  inneren  Behandlung  die  Ueberzeugung  be- 
festigt, dass  ein  eingeklemmter  Leistenbruch,  der  nicht  binnen 
höchstens  6 — 8  Stunden  durch  die  Arzneidarreichung  zurück- 
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gebracht  worden  ist,  in  fast  allen  Fällen  nicht  anders  als 
durch  den  Brnchschnitt  erlöst  werden  kann.  Dedialb  wlirde  ich 
mich  auch  niemals  anf  anderweite,  selten,  aber  möglicherweise  ein- 
tretende günstige  Chancen  verlassen,  sondern  den  eingekleminteh  Leisten- 
nnd  Schenkelbruch  womöglich  nach  spätestens  8  Standen  vergeblicher 
Arzneibehondlimg  operiren.  Es  liegen  dann  sicher  ganz  besondere  ana- 
tomische oder  pathologische  MiSEverhältniBse  zwischen  Brachinhalt,  Bmch- 
sack  und  Bmchpforten  vor.  Ich  gehe  selbst  so  weit  nnd  hoffe,  das  ans 
den  nachfolgenden  Beispielen  mit  zu  begründen,  dass  wir  homOop.  Aente 
bei  aasbleibendem  Erfolge  der  inneren  zweckmässigen  Behandlung  (deren 
Prognose  übrigens  im  einzelnen  Falle  mit  grosser  Wahrscheinlichkeit  ge- 
stellt werden  kann)  die  Brocboperation  nie  ohne  Eröffnung  des 
Bruchsackes  machen  sollten.  Denn  man  kann  alsdann  anf  schweres 
Anomalieen  in  demselben  von  vornherein  gefasst  sein,  welche  die  Reposi- 
tion des  Brnchinhaltes  ohne  dessen  Isolirang  tlberhaupt  unmöglich  macheot 
oder  bei  dennoch  gelingender  extraperitonäaler  Lösung  der  Einklem- 
mang  die  tiefabr  der  Reposition  en  masse  mit  sich  bringen.  Bei  Befol- 
gung dieser  allgemeinen  Grundsätze  habe  ich  bis  jetzt  auch  nicht  einen 
Kranken  an  den  Folgen  des  eingeklemmten  Bmches  oder  der  Bruchopera- 
tion verloren,  trotzdem  die  Umstände  einigemale  ungOnstig  genug  waren. 
Beim  eingeklemmten  Schenkelbruch  wird  die  Operationafrage  aber* 
hanpt  dringlicher,  als  beim  eingeklemmten  Leistenbruche.  Die  Chancen 
für  die  Arzneibebandlaug  namentlich  kleiner  Brüche,  nnd  bei  grosser  Enge 
der  Bmchpforte,  sind  bei  der  Unnachgiebigkeit  der  festen  und  theilweis 
scharf  vorspringenden  Wände  des  Schenkelkanals  von  vornherein  sehr  nel 
angünstiger.  Im  AUgemeinen  darf  man  nur  hoffen,  grössere,  schon  Kbiger 
bestehende  Schenkelbruche  bei  grösserer  Weite  der  Bmchpforte  ^ur  spon- 
tanen Reposition  za  bringen.  Bei  Einklemmnng  emes  nenen  und  plötz- 
lich herausgetretenen  Schenkelbruches  wird  die  Wahrscheinlichkeit  des 
arzneilichen  Erfolges  um  so  geringer,  je  kleiner  der  Brach  ist,  obgleich  er 
auch  in  solchen  Fällen  bisweilen  nicht  ansbleibt. 

141.  Bei  dem  GuUbesitzer  S.  in  H.,  51  J-,  haue  sich  geil  drei  SnmilNi  tin 
linksseitiger,  bisher  nicht  benchteter,  Cnubeneigrosser  SchenkBlbmch  eingekJenuoc. 
Oft  heftigen  Leibschmerzen  and  des  häutigen  Erbrechene  halber  geniren,  fand 
ich  bei  der  bciiiglichen  Untcrauchaog  die  kleine  schmenbafle  Bnichgeachwulat 
and  ziemlich  weit  verbreitete  Schal Idämpfung  über  dem  Foupirt'schen  Bande  in 
Fulge  intraperituDüalen  Erlasses.  Beil.,  Nax  vom.  3.,  alle  10  Minnisn  abweeh- 
seliid  2  Tropfen.  Kach  einer  Stnode  gelang  die  Reposition  dnrch  wenig  eingrei- 
tVnde  Tiutis.  Vontommeac  Herslellnng  binneo  8  Tagen. 
Sicherer  wirken  die  Arzneien  bei  altern  und  grossem  Schenkelbrflchen. 
1-12.  Bei  Fr.  S.  in  I.,  c.  59  J.,  hatte  sich  ein  mir  befreaQdel«r  College  seil 
angeblich  6  Standen  ohne  Erfolg  bemüht,  einen  eingeklemmten  raaslgroesen  L 
Schenkelbruch  durch  Darreichung  höherer  Arxneistufen  inriickzabringeD.  Bei  der 
Ci'Daaltation  fand  ich  die  Bmchgetchwulst  sehr  hart  und  prall,   g(^n  Berilhnuif: 
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sehr  empfindlich,  den  Bauch  in  der  1.  Weichengegeud  aufgetrieben ,  schmerzhaft, 
Jen  PercoBsioiiston  daselbst  dumpf.  Bell.  2  und  Nux  3,  alle  10  Minuten  im 
Weeiuel,  kalte  UmjschlBg&  auf  die  Bruchgeschwulst.  Nach  IVs  Stunden  war  die 
Sofamenhaftigkeit  und  Prallheit  der  Geschwulst  geringer,  und  die  Reposition  ge- 
lug  rerhaltnisamässig  leicht. 

143.  Die  unTerehelichte  A.  W.  in  Z.,  c.  80  J.,  litt  seit  zwölf  Stunden  an 
Einklemmung  eines  t.  Schenkelbruches.  In  später  Abendstunde  gerufen^  fand  ich 
^Dseeigrosse,  nicht  zu  schmerzhafte  Bruchgeschwulst,  nicht  zu  häufiges  Erbre* 
cheo«  den  Unterleib  auf  Druck  massig  empfindlich.  Pat.  giebt  an,  dass  der  Bruch 
.<chon  früher  einmal  sich  eingeklemmt  habe,  doch  seien  die  Schmerzen  damals 
Teoiger  heftig  gewesen,  und  am  anderen  Tage  sei  die.  Reposition  gelungen. 
Bell.  3.,  halbstündlich  mit  der  Weisung,  Ton  Zeit  zu  Zeit  d>e  gewohnten  Taxis- 
v<>r5Ticbe  zu  machen;  bei  Misslingen  derselben  und  zunehmender  Verschlimmerung 
M>I]te  in  der  Frühe  des  anderen  Morgens  die  Operation  gemacht  werden.  Aber 
^hon  sehr  zeitig  Hess  mich  die  Kranke  benachrichtigen,  d&ss  gegen  Morgen  der 
Brach  in  Folge  der  angewandten  Manipulationen  zurückgegangen  sei.  Die  Unter- 
iucfaimg  bestätigte  den  Erfolg. 

144.  Fr.  B.  in  T.,  72  J.  Seit  16  Stunden  Einklemmung  eines  1.,  fanst- 
grussen  Schenkelbruches  mit  viel  NetzTorfall.  Schmerzhai'tigkeit  gegen  äussere 
Bfrfihnmg,  massige  Auftreibung  und  Empfindlichkeit  der  1.  Weichengegend. 
Bell.  2  in  halbstündlicher  Gabe  bewirkte  nach  einigen  Stunden  spontane  Repo- 
sition. 

Ich  könnte  die  Zahl  dieser  glücklichen  Fälle  aus  früheren  Jahren  leicht  ver- 
mehren, will  aber  nur  noch  bemerken,  dass  auch  bei  den  nur  vorgefallenes  Netz 
t^uthsltenden,  eingeklemmten  Schenkelbrüchen  Bell,  in  tiefer  Gabe  (2 — 1)  das 
MiQveräne  Mittel  zur  Reposition  derselben  ist.  Da  die  Zufälle  bei  dieser  Ein- 
kit^mmong  nicht  so  dringend  sind,  die  Schmerzen  sich  meist  auf  die  Bruchstelle 
«schränken,  auch  seltener  Erbrechen  eintritt,  so  kann  man  sich  mit  ihrer  Be- 
handlung selbstverständlich  mehr  Zeit  nehmen.  Man  beobachtete  bei  1 — 8  stünd- 
licher Wiederholung  der  Bell.-Gaben,  wie  die  anfangs  harte  und  schmerzhafte 
^xeschwnlst,  deren  Grösse  ich  nicht  über  die  eines  Hühnereies  hinausgehen  sah, 
'onächst  weicher  und  anempfindlicher  wird,  wie  sie  sich  sodann  allmälig  verklei- 
nert nnd  nach  4 — 7  Tagen  verschwindet.  In  der  ersten  Zeit  pflegen  feuchtwarme 
laiscbläge  auf  diese  Bruchgeschwulst  sehr  wohl  zu  thun. 

14Ö.  Fr.  S.  in  P.,  25  J.  Eingekl.  1.  Schenkelnetzbruch.  Heilung  durch 
Bell.  2  binnen  6  Tagen. 

146.  Fr.  P.  in  Z.,  48  J.  Eingekl.  1.  Schenkelnetzbruch.  Heilung  durch 
Bell.  3  binnen  7  Tagen. 

Eine  Verwechselung  dieses  Bruches  mit  entzündlicher  Anschwellung 
einer  Leistendrüse  kann  bei  gehöriger  Untersuchung  der  Bruchpforten- 
segenden  nicht  ^t  vorkommen ,  würde  aber  doch  keine  üblen  praktischen 
Fülgen  haben,  da  Bell.  2 — 3  auch  gegen  diese  Drtlsenentzündungen  sich 
sewühnlich  bewährt. 

In  folgenden  Fällen  wurde  die  Unmöglichkeit  einer  anderen,  als  der 
mecbanischen  Hülfe  durch  die  bei  der  Operation  sich  ergebenden  Befände 
klar  gelegt 

147.  Bei  Fr.  P.  in  Z.,  46  J.,  hatte  sich  ein  linker  hühnereigrosser  Schenkel- 
bnieh  eingeklemmt.    Die  anfangs  massige  Heftigkeit  der  Beschwerden  hielt  Pat. 
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•b,  aufort  Hülfe  xn  »ucheD;  erst  •!>  slüricere  Bruch-  «ad  LeibKhm«Tiea,  «wie 
häufigere«  Erbrechen  rieh  einatellten ,  wnrde  ich  hinzu  gerufen.  Sehr  bedenlende 
Auftreibung  der  1.  Weicheog^end ,  sehr  auBgcbreiteCe  Dämpfung  in  dnwlben. 
Wegen  Eriblgloiigkeit  der  Aizneibeliandlnng  Opention.  Nach  Spaltnng  ilc$ 
Bruchiackei  und  Abfinn  einer  misugen  Menge  Brnchwauen  enchien  zaeret  eint 
Partie  Neti,  dai  an  einzelnen  Stellen  dei  Bmchsacbs  fen  angebefut  war.  Nirb 
Trennung  dieser  Stränge  kam  unter  dem  emporgeschl^enen  Netze  eine  iläae, 
cca.  ll/(  Zoll  lange,  chocoladenbraiine  Daimachlinge  zum  Vonchein,  die  so  foi 
eingeklemmt  war,  daw  ihr«  Lösung  and  Repontian  ent  nach  dreimsligem  Ein- 
schneiden des  Qimbemat'achen  Bandes  und  des  Ligsm.  pubicum  gelang.  Unmil- 
telbar  nftch  HepoBttion  der  Darmschlinge  «türite  wenigstens  ein 
Liter  flüssigen  Exsudates  in  vollem  Strahle  durch  den  Schenkt). 
kanal  ans  der  Banchböhle  heraus,  und  noch  in  den  nichsten  3  Ta- 
gen fand  eine  bedeutende  Aussickeruag  desselben  statt.  Das  Nm 
wurde  mit  einer  Failenschlinge  vor  der  äusseren  Bruchpforle  befestigt,  das  vor- 
gefallene Stück  dei«elben  abgeschnitten.  Bell.  3  wurde,  anfangs  Sstündlich.  fort- 
gegeben.    Heilang  ihn«  Sturung  binnen  22  Tagen. 

148.  Fr.  M.  in  B.,  63  J.  RechUa.  seit  drei  Tagen  eingeklemmter  Schenkel- 
bruch. Bmchgescbwuln  von  der  Grösse  eiuer  Kinderfaust.  Beschwerden,  nameot- 
lich  Leibschmerz,  seit  gestern  sehr  heftig,  seit  13  Standen  bäofig  wiederkehrfnüK 
Erbrechen.  Operation.  Im  Bmchsacke  bnd  sieh  gar  kein  Bruchwaaser,  aber  tif 
ziemlich  grosser  Klumpen  rot^efallenen  Netzee,  unter  demaciben  eiuc  kleine,  Khr 
dunkel  gefärbte  mit  dem  oberen  und  hinteren  Rande  des  Bruchsackes  fest  vet- 
löthele  Darmsehlinge,  die  erst  nach  dreifacher  Einkerbung  des  proc.  faldf.  geluvt 
und  repoDirt  werden  konnte.  Fixirung  des  Neties  vor  der  Brucbpforte,  Abtra- 
gung des  Ketzvorfalles.  Koch  während  der  Anlage  des  Verbandes  erfolgte  ein 
copiöter,  wäwtiger  Stuhl,  wahrscheinlich  dnrch  vorher  auf  eigene  Haud  gcDoui- 
mene  Abführungsmittel  veranlasst.     Heilung  binnen  24  Tagen. 

149.  Bei  dem  gegen  70  J.  allen  Alts.  0.  in  P.  hatte  uch  seit  12  Stunden 
ein  kleiner  rechlas.  Scbenkelbrnch  unter  rasch  sich  steigernden  Znränen  einfr- 
klemmt.  Fat.  litt  seit  langen  Jahren  an  Husten  mit  cupiösem  Answurf.  D*  mit 
über  sein  Leiden  keine  näheren  Mittbeilongen  zugegangen  waren,  so  war  ich  d>- 
türlich  bei  meinem  ersten  Besuch  nicht  auf  eine  Operation  eingerichtet,  die  der 
Kranke  sofort  wünschte,  verordnete  Bell.  2  halbstündlich,  und  alellte  für  d^n 
Nachmittag  die  Operation  in  Aussicht,  sobald  mir  die  Nachricht  von  der  vslir- 
acheinlichen  Unwirksamkeit  der  arzneilieben  Behandlung  zuginge.  Ciegeu  AbeniL. 
19  Stnnden  nach  geschehener  Einklemmung,  Bruchoperation  bei  Kenenbeleurti- 
tnng.  Die  verscbicdenGn  Schichten  der  Bruchaackdecken  waj«u  anatomisch  geoau 
zu  nnlersc beiden,  ich  war  also  ganz  sicher,  den  laabeneigrosseu  Bruchsack  Stäse- 
legt  zu  haben.  Er  schien  undeutlich  zu  fluctuiren,  war  aber  vollkommen  un- 
durchsichtig.  und  seine  Wand  liess  sich  euch  beim  Versuche  des  EmpOThebfn- 
zwischen  2  I^cetlen  nicht  von  seinem  Inhalte  isolircn.  Bei  dem  vollkommenrn 
Mangel  an  Bruchwasser  Hess  sieb  eine  Verwachsung  des  Bruchaackes  mil  eiu^r 
in  ihm  liegenden  DannschJinge  als  sehr  wahrscheinlich  diagnosticiren;  es  war  nur 
ztmächst  die  Frage,  wo  die  Grenze  zwischen  Bruchaack  und  Darmwand  lu  ^'~ 
stimmen  sei.  Da  sich  auch  die  Dicke  der  Bmchsackwand  nicht  festsiellcn  lie.-- 
so  blieb  kein  anderer  Ausweg,  als  mit  vorsichtigsten  Messerziigcn  tiefer  zu  srhiiei- 
den,  anf  die  Gefahr  hin,  den  Darm  j.v  criiifnen.  So  geschah  es  denn  aach;  m 
der  1  Centimeler  langen  Schnittwunde  kam  die  Hucosa  und  etwaa  Dan&iidiil' 
zum  Vorschein,   und  ich  war  nun  so  weil  orientirt,  dase  ich  die  oberale  Gew*'»' 
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fchicl^  der  kleinen  Brachsack -Dannwimde  von  den  Rändern  her  isoliren,  eine 
HotÜBonde  zwischen  Bruchsack  and  Darm  hochschieben  und  ersteren  bis  zur 
Bnichpforte  and  nach  unten  zu  spalten  konnte.  Hierauf  isolirte  ich  mit  Finger* 
nagel  und  Scalpellstiel  den  Bruchsack  ringsherum  von  der  Darmschlinge  bis  zur 
Brachpforte  und  löste  die  Verwachsung  der  sich  zugekehrten  Darmflächen.  Die 
Einklemmung  der  freigelegten  Darmschlinge  kounte  erst  nach  viermaliger  Einker- 
boBg  des  Ligam.  Gimbemati  und  pubicum  gehoben  werden.  Ich  legte  dann  sofort 
die  Jä}r*8che  Darmnaht  an,  reponirte  die  Schlinge,  verband  und  gab  dann  zum 
Zweck  möglichst  vollkommener  Buhigstellung  des  Darmes  eine  volle  Gabe  Opium, 
15  Tropfen  der  Tinctur  in  einem  Esslöifel  Wasser.  —  Es  trat  grosse  Erleich- 
terung, aber  keine  Reaction  ein.  Am  zweitfolgenden  Morgen  erfolgte 
Stuhlgang,  und  die  Wunde  schritt  ohne  Zwischenfalle  der  Heilung  entgegen. 
Späterhin  starb  Pat.  plötzlich  an  Lungenapoplexie.  Auf  seinen  schon  früher  ge- 
gen mich  geäusserten  Wunsch  machte  ich  die  Section. '  Die  Spur  der  früheren 
Darmeinklemmung  fand  sich  am  Ende  des  Dünndarmes,  einige  Zolle  vor  seiner 
Einmündung  in  den  Blinddarm,  dessen  Wurmfortsatz  in  der  Nähe  der  Inneren 
Brüchpforte  angelöthet  war.  Von  der  früheren  Darmwunde  war  nur  bei  starkem 
dorch  die  Wände  des  aufgeschnittenen  Darmes  fallendem  Lichte  eine  feine  Narbe 
zu  bemerken;  der  feine  Seidenfaden  der  Dannnaht  lag  c.  1  Zoll  von  ihr  abge- 
kapselt auf  der  äusseren  Darmwand. 

150.  Bei  Fr.  B.  in  S.,  78  J.,  der  ältesten  meiner  an  Bruchincarceration 
Operirten,  klenmite  sich  ein  hühnereigrosser  rechtss.  Schenkelbruch  ein,  dessen 
während  der  folgenden  Tage  immer  heftiger  auftretende  Folgen  mich  bestimmten, 
der  Kranken  sogleich  die  Operation  vorzuschlagen,  die  jedoch  erst  am  Abende 
des  nächsten  Tages  acceptirt  wurde.  Bis  dahin  war,  wie  vorauszusehen,  die 
Arzneibehandlung  fruchtlos  geblieben.  Auch  ein  in  der  Chloroformnarkose  vor- 
genommener Taxisversuch  hatte  keinen  Erfolg.  Operation.  Unter  einer  von 
äberfuUten  Venen  strotzenden  Netzpartie  lag  eine  c.  3  Zoll  lange  Darmschlinge 
von  tief  dunkelbraunem  Aussehen,  die  sich  jedoch  beim  Hervorziehen  und  nach 
Hebung  der  Einklemmung  durch  zweimalige  Incision  des  Gimbemat'schen  Banden 
noch  fest  erwies  und  deshalb  reponirt  wurde.  Das  Netz  wird  vor  der  Bruch- 
pforte ^mit  Fadenzügeln  fixirt,  das  vorgefallene  Stück  desselben  abgeschnitten. 
Bei  fast  verheilter  Wunde  starb  die  sehr  eigensinnige  Fat.  an  Altersmarasmus 
nach  Verlauf  einiger  Wochen. 

151.  Fr.  R.  in  Z.,  46  J.  Eingeklemmter  rechtss.  Schenkelbruch.  Nach 
vergeblicher  Sstündiger  Arzneibehandlung  Abends  10  Uhr  Operation.  Hühnerei- 
grosse Bmchgeschwulst.  Im  Bruchsacke  wenig  Bmchwasser,  eine  Partie  blut- 
strotzenden Netzes,  unter  ihm  eine  kaum  2  Zoll  lange  Darmschlinge,  deren  ausser- 

i  ordentlich  feste  Einklemmung  4  Incisionen  in  Ligam.  Gimbemati  und  Ligam.  pubi- 
f  eiun  erforderte.  Schenkelcanal  aussergewühnlich  enge.  Heilung  nach  25  Tagen 
I        ohne  störende  Zwischenfälle. 


Fast  jede  meiner  Brachoperationen,  auch  die  aus  früheren  Jahren, 
zeichnete  sich  durch  irgend  ein  besonderes  Vorkonmmiss  aus.  Ein  Pat. 
bekam  auf  seinem  schon  3  Wochen  andauernden  Krankenlager  (in  Folge 
eines  aus  Herzleiden  resiütirenden  Bronchialkatarrhs)  Nachts  Einklem- 
inong  eines  rechtss.  Schenkelbruches  mit  alsbald  stürmisch  auftretenden 
Zufällen.  Die  nach  6  Stunden  vorgenommene  Operation  verlief  günstig.  — 
Iß  ^em  anderen  Falle  wurde  ich  zu  einer  55jährigen  Bauerfrau  wegen 
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einer  seit  3  Tagen  erfolglos  behandelten  Einklemmung  eines  idnder&ust- 
grossen  1.  Schenkelbrnchs  gerufen.  Bei  der  Operation  fand  sich  im 
Bnichaacke  nur  vorgefallenes  Netz,  erst  eine  genaue  Unlersucliung  ergab 
im  Scbenkelcanale  eine  kaum  hervorstehende  Darmpartie,  die  mit  dem 
Netze  verklebt  war  und  nur  einem  Theile  der  Darmwand  angehörte  (so- 
genannter Littre'scher  Bmch).  Nach  LiteuDg  und  Reposition  derselben 
wurde  das  Netz  vor  der  Bruchpforte  abgeschnitten.  Heilung  ohne  stö- 
rende Zwischen  ^e. 

Wenden  wir  auf  die  vorüegendea  Fälle  die  vielfach  ventilirte  Frage 
an,  ob  in  einem  derselben  die  estraperitonäale  Hebung  der  Einklemmoug 
fohne  Erüffiinng  des  Bruchsackes)  gerechtfertigt  gewesen  wäre,  so  würde 
dieselbe  in  kemem  einzigen  Falle  zu  bejahen  gewesen  sein.  Im  Fall  H7 
hätten,  selbst  wenn  die  Keposition  gelungen  wEtre  (die  bei  grösseren  Neti- 
vorailen  immer  grosse  Schwierigkeiten  macht),  die  brückenförmigen  Ver- 
wachsungen des  Netzes  mit  dem  Brnclisacke  leicht  Yeranlassui^  zu  nach- 
träglichen inneren  Einklemmmigen  geben  können;  ausserdem  wäre  das 
weitere  Schicksal  des  kolossalen  peritonitischen  Ergusses  noch  zweifelhaft 
gewesen.  Wftre  im  Fall  148  die  extraperitonäale  Hcpoaition  wirklich  ge- 
lungen, was  bei  der  Schwere  der  Einklemmung  und  der  schwer  zu  bewir- 
kenden Reposition  selbst  des'  isolirten  Darmes  sehr  fraglich  war,  so  wären 
wie  im  Fall  150  die  der  voLständigen  Freilegung  des  Bruchsackes  meist 
folgenden  Eitersenkungen  den  bejahrten  Frauen  gewiss  verderblicher  ge- 
wesen, als  es  je  die  Spaltung  des  Bruchsackes  werden  kann.  Eine  Ver- 
breitung der  Entzündung  von  der  Höhle  des  Bruchsackes  auf  das  eigent- 
liche Bauchfell  gehört  wohl  zn  den  allerseltensten  Ereignissen ;  mir  ist 
kein  derartiger  Fall  bekannt  Jedenfalls  wird  durch  die  Furcht  vor  der 
]Möglichkeit  eines  so  seltenen  Vorkommnisses  die  extraperitonAale  Reposi- 
tion nicht  gerechtfertigt  gegenüber  den  viel  gefährlicheren  Chancen,  welche 
die  Nichteröffnung  des  Bruchsackes  in  ungleich  zahlreicheren  Fällen  nnt 
sich  bringt.  Und  das,  wie  ich  schon  oben  erwähnte,  besonders 
für  den  horaöopath.  Arzt,  der  nach  fruchtlosem  Ausfalle  der 
arzneilichen  Behandlung  in  den  allermeisten  Fällen  die  si- 
chere Prognose  stellen  kann,  dass  ganz  besondere  mechani- 
sche Missvcrhftitnisse  innerhalb  des  Bruchsackes  an  dieser 
Erfolglosigkeit  Schuld  haben.  —  Im  Falle  149  würde  die  Einklem- 
mung selbst  beim  Gelingen  extraperitonäaler  Reposition  (in  diesem  Falle 
reduction  en  masse)  innerhalb  des  Bnichaackes  fortbestanden  und  den 
baldigen  Tod  des  Pat.  herbeigeführt  haben.  —  Im  Fall  151  würde  das 
Gelmgen  der  Reposition  fraglich,  die  extraperitonäale  Erwdtemng  der 
inneren  Bruchpforte  bei  der  Enge  des  Schenkelcanals  sehr  schwierig  und 
jedenfalls  nicht  ohne  Insultation  des  Bruchsackinhaltes  möglich  gewesen 
sein.  —  Auch  Billroth  giebt  in  seinen  chirurgischen  Erfahrungen  (von 
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Langenbeck's  Archiv  für  klin.  ChirutgieBd.  X,  2)  an,  dassin  16  Fällen 
von  Operationen  eingeklemmter  Leistenbrüche  jedesmal  die  extraperito- 
oäale  Taxis  versucht,  aber  nnr  einmal  gelangen  sei  (von  diesen  16  Ope- 
rirten  starben  13);  ebenso  gelang  in  17  FäUen  von  Operationen  einge- 
klemmter Schenkelbrüche  die  extraperitonäale  Rednction  nur  dreimal  (von 
diesen  17  starben  9).  — 

Zweimal  begegnete  es  mir,  dass  ich  statt  eines  angeblichen  einge- 
klemmten Leistenbraches,  zu  dessen  Operation  ich  nach  auswärts  consul- 
tirt  war,  den  innerhalb  des  Leistencanalfi  zurttckgebliebenen  Testikel  ent- 
zündet fand.  Compression  mittelst  eines  schwach  federnden  Bruchbandes 
oder  eines  Gewichtes,  innerlich  Bell.  2,  beseitigten  bald  die  heftigen 
ZufilUe. 

Folgenden  interessanten  Fall  aas  meiner  kriegs-cbirurgischen  Praxis 
will  ich  auch  an  dieser  Stelle  kurz  erwähnen: 

152.  Der  Königl.  Fr.-Lieutenant  im  85.  Regt.  v.  B.,  der  letzte  von  drei 
Brüdern,  von  denen  zwei  schon  anf  dem  Felde  der  Ehre  gefallen  waren,  erhielt 
«m  16.  Augast  1870  bei  Mars  la  Tour  eine  Chasaepotkugel  in  die  untere  Hälfte 
dea  r.  Oberschenkels,  die  denselben  schräg  von  innen  nach  oben  und  anssen  durch- 
bohrte. Den  später  ans  der  Wunde  erfolgten  Blutungen  nach  zu  schliessen, 
musste  die  Schenkelarterie  in  der  untern  Hälfte  ihres  Verlaufes  im  Oberschenkel 
Terietzt  sein.  Es  wurde  deshalb  die  Unterbindung  der  äusseren  Hüftpulsader  für 
Qothwendig  erachtet.  Patient,  von  kleinem,  sehr  gracilem  Körperbau,  überstand 
in  Folge  der  Operation  eine  heftige  Bauchfenentzündung.  Er  wurde  am  SO.  Sep- 
tember im  Lazareth  I.  K.  H.  d.  Frau  Prinzessin  Carl  in  ausserordentlich  elendem 
and  angegriffenem  Zustande  aufgenommen.  Die  Unterbindnngswunde  ging  unge- 
fähr 2  Zoll  in  die  Tiefe.  Die  Untersuchung  des  Unterleibes  ergab  eine  bedeu- 
tende Ablagerung  von  entzündlichen  Ausschmtzungsmassen  innerhalb  des  Bauch- 
tellsackes,  die  sich  durch  starke  Auftreibung  und  Dämpfung  zwischen  dem  mitt- 
leren oberen  Beckenrande  und  den  1.  falschen  Rippen  kündthat.  Diese  Ablagerun- 
gen wandelten  sich  in  Eiter  um,  der  zuerst  am  19.  Oktober  nach  vorausgegange- 
nen heftigen  Schmerzen  im  Bauche  und  lebhaftem  Fieber  den  Darm  durchbrochen 
haben  musste,  da  er  in  geringer  Menge  mit  dem  Stuhle  abging.  Vom  21.  Octo- 
ber  an  bildete  sich  in  der  1.  Bauchseite  eine  ungefähr  6  Zoll  von  unten  nach 
oben  auslaufende,  immer  praller  werdende  längliche  Geschwulst,  über  der  die  Haut 
sich  etwas  röthete,  und  die  den  untersuchenden  Fingern  ein  scheinbar  schwappen- 
des Gefühl  darbot.  Trotz  Abgang  kleiner  Eitermengen  mit  dem  Stuhlgange 
wnrde  die  Geschwidst  unter  zunehmenden  Schmerzen  und  Fieber  immer  gespann- 
ter, bis  sie  am  29.  October  nach  Abgang  grösserer  Eitermengen  mit  dem  Stuhle 
nnd  unter  Nachlass  der  Schmerzen  etwas  sank.  Aber  schon  am  8.  Novbr.  nahm 
sie  unter  Steigerung  aller  Beschwerden  wieder  zu.  Ich  nahm  das  Vorhan- 
densein einer  unvollkommenen  inneren  Kothfistel  an,  die  den 
Darm  und  das  durch  die  entzündlichen  Ausschwitzungen  mit  ihm 
verlothete  Bauchfell  durchbrochen  hätte,  und  durch  welche  Darm- 
inhalt oder  auch  Eiter  in  eine  zwischen  Bauchfell  und  quere  Bauch- 
fascie  etablirte  Höhle  gelangte.  Deshalb  nahm  ich  am  9.  Kovbr.  eine  die 
Erüffhnag  dieser  vermuthlichen  Höhle  bezweckende  Opemiion  vor.  Nach  Durch- 
schneidung der  Bauebdecken  und  nach  vorsichtiger  Punktion  der  letzten  Schicht 
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loit  der  Mesgerspitze  entleerte  sich  unter  lebhaftem  Gezisch  eine  Menge  stinkenden 
Gases,  und  nach  späterer  Erweiterung  der  Wunde  und  theilweiser  Spaltung  der 
aufgefundenen  Höhle  nur  wenig  nach  Koth  riechender  Eiter  und  etwas  Darm- 
inhalt.  Eine  eingeschobene  erweichte  Gnnunisonde  liess  sich  c.  41/2  Zoll  nach 
unten  und  aussen  und  li/^  Zoll  nach  oben  zu  einführen.  Nach  der  Operation 
trat  sofortige  Erleichterung  ein.  Schon  nach  8  Tagen  war  die  abendliche  Körper- 
temperatur von  89.4  auf  S7.3  C.  gesunken.  Nach  4.  Tagen  war  die  Banchg»> 
schwulst  nach  Abgang  bedeutenderer  Eitermassen  ganz  zusammengefallen,  die 
Operationswunde  dadurch  um  die  Hälfte  Terkleinert.  Desinficirende  Einspritzun- 
gen von  der  Unterbindungswunde  in  der  rechten  untern  Bauchseite  ans  kamen  in 
schwachem  Strahle  aus  der  1.  Bauchwunde,  also  hinter  oder  vor  dem  Bauchfell 
hemm  wieder  hervor. 

Trotz  einer  Ende  November  dazwischengetretenen  heftigen  Wundrose,  die 
sich  über  den  ganzen  Unterleib  und  den  halben  Rücken  verbreitete,  schritt  die 
Heilung  ohne  wesentliche  Zwischenfälle  günstig  vorwärts,  so  dass  Herr  v.  B.  im 
Februar  ganz  geheilt  und  mit  der  sicheren  Aussicht  auf  die  WiederhersteÜmig 
der  vollständigen  Felddienstfähigkeit  entlassen  werden  konnte. 

J.    An  den  Genital,  viril. 

kam  am  häufigsten  der  Wasserbrach  in  allen  möglichen  Formen  zur 
Beobachtung.  Die  arzneiliche  Behandlung  desselben  führt  bei  Erwachse- 
nen selten  zum  Ziel,  mir  gelang  sie  nur  einige  Male  unter  besonderen 
Umständen;  so  in  folgendem  merkwürdigen  Falle: 

153.  Bei  dem  Ackersmann  N.  aus  T.,  28  J. ,  hatte  sich  ein  1.  Wasserbracb 
in  der  Tun.  vag.  propr.  t.  ausgebildet,  der  seit  3  Monaten  von  ihm  bemerkt  war. 
Dabei  war  das  Scrotum  beständig  wund,  und  der  Fat.  hatte  seit  längerer  Zeit 
an  häufig  wiederkehrenden  Blutschwären  gelitten.  Nach  6tägigem  Gebrauch  von 
Sulph.  6,  täglich  2  mal,  fing  das  Scrotum  an  zu  heilen,  aber  dafiir  entstanden 
neue  Schwären  an  Hinterkopf  und  Schultern.  Amic.  3,  3  mal  täglich.  Kacb 
14  Tagen  bildete  sich  ein  grosser  Abscess  am  Hinterkopfe,  der  rechtzeitig  eröff- 
net wurde,  und  nach  dessen  Ausheilung  Funmculose  und  Wasserbruch  ver- 
schwunden waren. 

Bei  Kindern  sah  ich  einige  Male  Hydrocele  mit  gleichzeitigen  Kopf- 
imd  Gesichtsausschlägen,  so  bei 

154.  G.  R.  aus  M.,  14  W.  Heilung  der  Hydroc.  congen.  nach  Darreichung 
von  Sulphur  6  binnen  5  Wochen.  — 

Bekanntlich  heilen  die  angeborenen  Wasserbrüche  bei  Kindern  über- 
haupt leicht  in  Folge  eines  auf  das  Scrotum  angebrachten  äusseren  Beizes 
In  den  meisten  Fällen  wurden  sie  durch  spirituöie  Umschläge  auf  das 
Scrotum  mit  einem  Zusatz  von  Arnica  0  rasch  und  dauernd  beseitigt. 
Abgekapselte  Hydrocelen  aber  widerstanden,  zumal  bei  altem  Kindern, 
öfter  dieser  Behandlung,  kamen  jedoch  durch  die  im  Nothfalle  noch  ein- 
mal wiederholte  Function,  besser  durch  kleine  Indsion,  zur  definitiven 
Heilung.     Bei 

155.  A.  A.  aus  Z.,  6  J. ,  wurde  ein  angeblich  angeborener  Wasserbracb 
punctirt  und  nach  Recidiv  durch  die  zweite  Function  mit  der  Lancette  und  nach 
folgende  Application  spirituöser  Umschläge  zur  Heilung  gebracht. 
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166.  H.  K. ,  2Va  J-  ^^it  einem  halben  Jahre  rechts«.  Hydroc.  cystica. 
Heihmg  durch  Incimon  und  Amica. 

157.  H.  U.,  7  J.  Rechtes.  Hydrocele  mit  äuaserem  Leistenbrnch.  —  Func- 
tion mit  Lancette,  Bruchband.    Amic.  6,  Heilung. 

158.  S.  ans  B.,  12  J«  Hydrocele  des  offen  gebliebenen  Scheidenhantkanales, 
der  sich  über  dem  Testikel  geschlossen  hatte,  so  dass  das  Wasser  in  die  Bauch- 
höhle zurückgedrängt  werden  konnte.  Ohne  Ck>mplication  mit  Leistenbruch.  In- 
cisioo.    Nach  der  Heilung  Bruchband. 

,  159.  L.,  19  J.  Hydrocele  des  Samenstranges.  Subcutane  Discisionen 
der  Scheidenhaut  mit  Tenotom,  dann  Function.  Arnic.  8.  Heilung 
binnen  7  Tagen. 

Bei  frischen  Hydrocelen  scheint  das  Resultat  der  Arzneibehandlung 
sicherer  zu  sein: 

160.  M.  W.,  80  J.,  bekam  nach  Ablauf  einer  traumatischen  Hodenentzün- 
(Inng  einen  Wasserbruch  y  der  binnen  8  Wochen  durch  inneren  und  äusseren  Ge- 
branch  der  Amica  und  des  Mercur.  sol.  8  heilte. 

Die  übrigen  in  den  letzten  Jahren  bei  Erwachsenen  zur  Behandlung 
gekommenen  Wasserbrttc^  wurden  operativ  mittelst  Function  und  Iigec- 
üon  von  LugoPscher  Lönpg  oder  mittelst  der  Incision  geheilt.  Erstere 
vnrde  bei  nicht  nachweisbarer  Veränderung  der  Scheidenhaut  mit  gutem 
Erfolge  und  ohne  Vorkommen  unangenehmer  Zwischenfälle  angewandt. 
Die  Besorption  des  neuen  nachher  auftretenden  Ergusses  schien  mir  durch 
Khns  tox.  befördert  zu  werden.  Bei  wahrnehmbarer  Verdickung  der 
Scheidenhaut  mache  ich  stets  die  Incision,  die  ich  überhaupt  als  das  sicherere 
Radicalverfahren  vorziehe,  welches  man  bei  weitem  mehr  in  der  Hand 
hat,  als  die  Injection,  und  bei  welchem  üble  Ereignisse,  wie  sie  bei  letzte- 
rer dorch  zu  stark  auftretende  Entzündung  mit  nächfolgender  Eiterung 
vorkommen  können,  und  sodann  zur  nachträglichen  Spaltung  des  Scrotums 
und  der  Scheidenhaut  führen,  fast  nie  beobachtet  sind.  Die  etwas  längere 
Daner  der  Heilung  kommt  in  irgend  zweifelhaften  Fällen  der  grösseren 
Sicherheit  der  Methode  gegenüber  nicht  in  Betracht  Bei  alten  Leuten 
operire  ich  für  gewöhnlich  nicht,  sondern  behandle  deren  Wasserbrttehe 
mit  zeitweise  wiederholten  Functionen.  Solche  Kranke  habe  ich  Jahre 
lang  bei  ganz  leidlichem  Wohlbefinden  durch  ein  bis  zwei  Mal  im  Jahre 
vorgenommene  Function  erhalten.  In  einigen  seltenen  Fällen,  so  nament- 
lich bei  einem  sehr  hoch  gestellten  Fatienten,  verschwand  die  Hydrocele 
ohne  direct  nachweisbare  Ursache  von  selbst. 

161.  L.,  Gutsbes.  in  S.  i.  d.  N.,  38  .1.  Incision  der  seit  Jahren  bestonde- 
Qen,  bis  dahin  vergeblich  behandelten  Hydrocele  wegen  sehr  fühlbarer  Verdickung 
<ifr  Scheidenhaut.  Partielle  Excision  derselben,  vollkommene  und  dauernde  Hei- 
lung nach  28  Tagen. 

162.  D.  in  K.,  81  J.  Wasserhruch  mit  Verdickung  der  Scheidenhaut,  par- 
tielle Excision  derselben  nach  Incision,  Heilung  nach  27  Tagen. 

Besonderer  Yorkonmmisse  halber  erwähne  ich  zwei  Fälle  aus  den  Jah- 
ren 1864  und  66. 
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163.  iL  A.  aus  K.  Pr.  8.,  42  J.,  war  seit  längerer  Zeit  mit  einem  Wasser- 
brach  behaftet,  der  vor  c.  4  Monaten  sehr  schmerzhaft  '»iirde.  Der  Kranke  be- 
kam Schüttelfrost,  dann  abwechselnd  heftige  Fieberanfölle,  Schmerzen  tm  Testi- 
kel  der  kranken  Seite;  er  nahm  anffimig  ab  and  kam  dann  in  sehr  elendem  Zu- 
stande sa  mir,  nm  sich  operiren  zu  lassen.  Die  Geschwulst  der  linken  Scrotal- 
h&lfte  war  von  der  Grösse  einer  mittleren  Melone  und  fühlte  sich  auffällig  hart 
an.  TestikelBchmerz  auf  Drack  war  nicht  ausfindig  zu  machen.  Bruchpforten 
frei.  Heller  Ferkussionston  in  der  oberen  Hälfte  der  Geschwulst.  Beim  Schütteln 
denelben  hört  man  deutliches  Schwappen  in  ihr,  so  dass  dne  enorme  Verdickung  * 
der  Scheidenhaut,  wahrscheinlich  in  Folge  wiederholter  eitriger  Entztindniigen 
derselben  anzunehmen  war.  Nach  dem  Hautschnitt  entleerte  sich  beim  Anstechen 
der  knorpelig  verdickten  tun.  vag.  pr.  unter  lebhaftem  Zischen  viel  stinkendes 
Gas,  und  nach  ausgiebiger  Spaltung  des  Scheidenhautsackes,  der  sich  wie  Knor- 
pel schnitt,  eine  bedeutende  Menge  übelriechenden  Eiters,  Aber  was  das  Merk- 
würdigste war,  im  Grunde  des  Scheidenhautsackes  war  kein  Testikel  zu  finden. 
Erst  bei  genauer  Untersuchung  ergab  sich  eine  vollständige  Verwachsung  der  bei- 
den Platten  der  tun.  v.  pr.,  wahrscheinlich  in  Folge  einer  (vor  4  Monaten)  er- 
neuten Orchitis  und  von  ihr  abhängigen  Testikelschwellung ,  die  aber  zu  einem 
auffallenden  Atrophiren  des  Hodens  geführt  hatte.  >Vom  ganzen  Testikel  war 
nur  ein  kümmerlicher  Rest  übrig  geblieben,  der  früher«  Wasserbnich  war  in  emen 
Eitarbruch  (Fyocele)  übergegangen.  Die  total  verknorpelte  Scheidenhaut  wir 
allerwärts  mit  dicken  Kalkblättchen  bedeckt  und  wurde  zum  grossen  Theil  exci- 
dirt.  Fat.  fing  nach  der  Operation  bald  an,  sich  aufiallig  zu  erholen,  die  günstig 
fortschreitende  Heilung  war  nach  fünf  Wochen  vollendet.  Er  konnte  als  voll- 
ständig gesunder  und  wieder  aufblühender  Mann  nach  Hause  reisen. 

164.  Bei  dem  Gntsbes.  B.  in  L.  operirte  ich  einen  Wasserbruch  wegen  be- 
deutender Verdickung  der  Scheidenhant  mittelst  Incision,  Nach  gemachtem  Ham- 
Bchnitte  musste  die  art.  scrot.  ant.  unterbunden  werden,von  bei  den  Wundrändem  der 
verdickten  Scheidenhaut  wurde  ein  gutes  Stück  excidirt;  eine  besondere  Blutung 
fand  nicht  statt  und  wurde  durch  Aufspritzen  kalten  Wassers  gestillt.  Gegen 
Mittemacht  von  einer  Beise  zurückkehrend,  wurde  ich  von  dem  Operirten  beit 
zwei  Stunden  schon  sehnlichst  erwartet ,  da  sich  eine  heftige  Nachblutung  einge- 
stellt haben  sollte.  Der  assistirende  Chirurg  hatte  richtigerweise  die  Cbarpietsm- 
pons  aus  der  eröfiiteten  Scheidenhauthöhle  nicht  entferdt,  sondern  comprimirende 
Einwickelung  des  Hodensackes  und  kalte  Umschläge  angeordnet.  Dessenungeach- 
tet fand  ich  den  Fat.  mit  dem  Gesäss  in  einer  Blutlache  liegend.  Ich  entfernte 
dieselbe,  die  Tampons  und  sah  nach  Entleerung  der  Blutgerinnsel  arterielles  Blnt 
ans  dem  eröffneten  Scheidenhautsaeke  hervorquellen.  Bei  relativ  mangelhafter 
Beleuchtung  war  es  anfangs  schwer,  den  Ausgangspunct  der  lebhaften  Blntimg 
zu  bestimmen,  endlich  fand  es  sich,  dass  sie  aus  2  kleinen  Arterien  am  Bande 
der  excidirten  Scheidenhaut  kam,  welche  sich  in  dem  verdickten  starren  Gewebe 
nicht  hatten  zurückziehen  können.  Nach  ihrer  Umstechung  stand  die  Blutung. 
Heilung  binnen  4  Wochen. 

Dieser  Fall  mahnt  immerhin  zur  Vorsicht  and  zur  genauesten  Blut- 
stillung nach  Exdsionen  aus  der  verdickten  Scheidenhaut. 

Hinsichtlich  der  Nachbehandlung  nach  der  Indsion  bemerke  ich,  dass 
ich  nach  der  Operation  einen  geölten  Leinwandstreifen  in  den  gespaltenen 
Scheideohautsack  und  hinter  der  hinteren  Fläche  des  Hodens  fort  einlege, 
die  Höhle  dann  leicht  mit  einzelnen  losen,  mit  einem  Faden  versehenen 
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Cbarpieballen  aasstopfe,  nach  der  Lösung  des  Streifens  und  der  Charpie- 
tampons  durch  die  Eiterung  keine  neue  Charple  in  die  eiternde  Scheiden- 
kothöhle  sondern  nur  ein  geöltes  Leinwandläppchen  zwischen  die 
Wandränder  bringe  und  einfachen  Deckverband  mit  Lint  und  feuchter 
Gazebinde  anlege.  Vor  jedem  neuen  Yerbande  wird  die  sich  allmälich  ver- 
kleinernde Wundhohle  mit  schwacher  Carbolsäurelösung  irrigirt. 


165.  Bei  K.,  23  J.  Exstirpation  einer  wallnussgrossen  Cystengeschwulst 
Tom  Rucken  des  Gliedes.     Heilimg. 

Des  interessanten  Verhaltens  der  Lymphdrüsen   halber  theile  ich 
nachstehenden  früheren  Fall  mit. 

166.  Von  dem  Vater  eines  unserer  Collegen,  Dr.  H.  in  K.,«  wurde  ich  im 
Jdü  1866  wegen  eines  weitgehenden  Cancroid  des  Gliedes  consultirt.  Eine  bin- 
menkohl&rtSge  Wucherung  erstreckte  sich  von  der  destrnirten  Eichel  an  bis  nahe 
w  die  Wurzel  desselben.  Aus  vielen  feinen  Oeifnnngen  der  wuchernden  Ge- 
«chwührt  drang,  wegen  Verschlusses  der  Harnröhre^  beim  Harnlassen  der  Urin. 
Pat  war  durch  Schmerzen  und  Jaucheverlnst  sehr  herabgekommen.  Die  obe- 
ren Leistendrüsen  waren  theilweise  bis  -zu  Wallnussgrösse  ange- 
schwollen. W^en  Erfolglosigkeit  aller  bisher  angewandten  Behandlungsmetho- 
den rieth  ich  zu  schlenniger  Operation,  die  ich  einige  Tage  später  in  der  Narkose 
Atufährte.  Die  Ablatio  peuis  wurde  mit  dem  Messer  in  zwei  Zügen  nahe  an  der 
Symphyse  verrichtet.  Nach  halber  Durchtrennung  des  Gliedes  mit  dem  ersten 
Zage  wurde  ein  Fadenzügel  durch  das  Septum  der  Schwellkörper  gelegt,  nachher 
die  Abtragung  vollendet.  Alle  6  Arterien  mussten  unterbunden  werden.  Alsdann 
Hürde  die  untere  Wand  des  Hamröhrenstumpfes  und  die  darüber  liegende  Sero- 
talhant  '/^  Zoll  lang  gespalten  und  letztere  lippenförmig  mit  den  Wundrändem 
der  Harnröhre  vernäht.  In  den  ersten  Tagen  der  Nachbehandlung  wurde  bei 
jedesmaligem  Harndrang  der  Katheter  eingeführt.  Günstiger  Verlauf  der  Heilung. 
Kach  c.  8  Wochen  besuchte  mich  der  reconvalesdrte  Patient  in  meinem  Hause, 
liees  den  Urin  in  vollem  kräftigen  Strahle  —  und  die  Geschwulst  der  Lei« 
jitendrüsen  war  bei  homÖopath.  arzneilicher  Nachbehandlung  voll- 
ständig verschwunden.  Nach  mündlicher  Mittheilung  des  Collegen  Dr.  H. 
ist  kein  Becidiv  aufgetreten. 

Ein  seltener  Fall  von  Verbildung  an  den  Genitalien  kam  zur  Ope- 
ration: 

167.  Bei  dem  gegen  1  Jahr  alten  Kinde  des  Vollsp.  H.  in  Str.  war  das 
Otied  in  der  ganzen  Länge  seiner  unteren  Wand  mit  dem  Scrotum  verwachsen. 
Einen  halben  2k)ll  vom  Bande  der  Verwachsung  entfernt  vinrden  zu  beiden  Seiten 
lÄngsschnitte  durch  die  Scrotalhaut  geführt  und  durch  einen  unteren  Querschnitt 
loit  einander  verbunden.  Das  umschnittene  Hautstück  wurde  sammt  dem  Gliede 
^om  Scrotum  abgelöst,  die  so  gewonnenen  beiden  seitlichen  Lappen  über  der  un- 
teren Wand  des  Gliedes  durch  Nähte  vereinigt.  Die  Scrotalwunde  konnte  zum 
Theil  vereinigt  werden,  zum  Theil  heilte  sie  durch  Eiterung.  Sehr  befriedigender 
Erfolg, 

Paraphimosen  nnd  Phimosen  mussten  in  folgenden  Fällen  ope- 
rirt  werden. 

Internationale  Homöopathische  Frene.  20 
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168.  M.  B.  aus  P.,  26  J.  Indurirte  •  Paraphimose.  Operation.  Die  Ixs 
stehende  Phimose  wird  durch  sofortige  Circnmcision  beseitigt.  Vemähong  beider 
Hautplatten.     Heilung  binnen  8  Tagen. 

169.  Z.,  25  J.  Qeschwürige  Balanitis  bei  Phimose.  Operation  der  letrtcreii. 
Irrigation,  Mercnr  3.     Heilang; 

170.  St.  aus  K.,  22  J.  Seit  11  Wochen  yergeblich  behandelte  Balanitis 
mit  hochgradiger  Phimose.  Operation  der  Letzteren  mit  Circnmcision.  Oberfläch- 
liche Verschwärung  der  Eichel.  Desinficirende  Irrigation,  Mercnr  3.  Heilung 
binnen  14  Tagen. 

171.  M.  in  Z.,  26  J.  Hochgradige  Phimose,  Circnmcision,  Heilung  binnen 
8  Tagen. 

In  vier  anderweiten  Fällen  .wurden  heftige  paraphimotische  fiinschnnmngeu 
operativ  mit  jedesmab'ger  rascher  Heilung  beseitigt.  — 

Eine  interessante  Heilung  hochgradiger  Strictaren  wurde 
im  nachstehenden  Falle  erzielt: 

172.  Hr.  C.  in  D ,  c.  43  J.,  htt  seit  länger  als  10  Jahren  an  Stricturen  der 
Harnröhre y  welche  von  Zeit  zu  Zeit  die  heftigsten  Beschwerden  in  Folge  hart- 
näckiger Urinverhaltung  veranlassten.  Langjährige  Behandlung  war  zeither  frucht- 
los geblieben.  In  Folge  früherer,  theil weise  gewaltsamer  Eiiifährungen  des  Kathe- 
ters waren  in  der  Gegend  der  Prostata  falsche  Wege,  gebahnt,  und  bisher  war  es 
nicht  gelungen,  durch  die  weit  nach  hinten  Hegende  Strictur  in  die  Blase  zu 
kommen.  Auch  ein  noch  letzthin  von  gewiegter  Hand  angestellter  derartiger 
Versuch  hatte  keinen  Erfolg  gehabt.  Die  Untersuchung  der  Urethra,  Mitte  Juni 
1870,  ergab  zunächst  eine  Strictur  in  der  C^end  der  pars  bulbosa,  die  jedoch  für 
Bougie  No.  S  durchgangig  war;  hier  lag  das  Hinderm'ss  also  nicht«  Vielmehr 
war  die  pars  prostatica  nicht  passirbar,  in  welcher  das  Bougie  höchst  wahrschein- 
lich jedesmal  in  einem  falschen  Wege  stecken  blieb.  Die  zunächst  per  rectam 
angestellte  Untersuchung  der  Prostata  ergab  eine  chronische  Anschwellung  der- 
selben, und  es  lag  nahe,  dass  von  Zeit  zu  Zeit  wiederkehrende  Entziindungeiit 
namentlich  des  mittleren  Prostatalappens,  eine  Stricturstelle  der  pars  prostat, 
urethrae  vollständig  unwegsam  machten.  In  der  zweiten  Sitzung  hatte  ich  nach 
mehreren  vergeblichen  Versuchen  das  Glück,  mit  einem  Bougie  No.  1  diese  Stric- 
tttrstelle  zu  passiren,  und  mich  dabei  gleichzeitig  über  die  Direction  des  falschen 
Weges  näher  unterrichten  zu  können.  Von  da  ab  begann  die  Cur,  welche  die 
Erweiterung  der  Stricturen  und  die  Rückbildung  der  Prostata-Geschwulst  be- 
zwecken sollte.  Es  erforderte  in  den  ersten  14  Tagen  grosse  Geduld  und  Mühe, 
die  der  Einführung  der  Bougies  sich  stets  von  neuem  entgegenstellenden  Schwie- 
rigkeiten zu  überwinden  und  allmählig  die  Einführung  eines  Bougies  No.  3  zn- 
ermöglichen.  Von  da  ab,  als  es  erst  gelang,  einen  dünnen  silbernen  Katheter 
einzuführen,  verminderten  sich  die  Schwierigkeiten.  Gegen  die  ab  und  zu  aal* 
tretenden  Schmerzen  nach  den  Erweiterungsmanipnlationen  wurde  Beil.,  ausserdem 
Mercnr  3  gereicht.  Am  28.  Juni  wurde  zum  ersten  Male  ein  Laminaria-Bougie 
No.  3  unter  Direction  vom  Rectum  ans,  durch  die  Strictur  gefiihrt  und  eine  Stande 
lang  in  derselben  belassen,  bis  immer  lebhafter  auftretende  Schmerzen  auf  ein  be- 
merkbares  Aufquellen  des  Bougies  schliessen  Hessen.  Nach  seiner  Herausnahoic 
markirte  sich  an  ihm  die  Striktursteile  IV4  Centimeter  lang.  Am  3.  Juli  konnte 
bereits  No.  -ö,  am  8.  Juli  No.  6,  täglich  eine  Stunde  lang  unter  ärztlicher  Anf- 
Sicht  eingelegt  werden;  ein  silberner  Katheter  No.  6  liess  sich  bei  richtiger  Be- 
rücksichtigung und  Umgehung  der  schon  nachweisbar  abgeschwollenen  Prostata- 
hypertrophie  in  die  Blase  bringen.    Am  7.  August  wurde  Pat.  aus  der  Behandlung 
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entlaA^n,  lULchdem  er  selbst  einen  claätischen  Katheter  No.  7  ohne  besondere 
Sshwierigkcit  in  die  Blase  za  fiihren  gelernt  hatte.  Laut  mündlicher  Mittheilung 
ist  die  Heilung  eine  andauernde  gewesen,  es  ist  seit  jener  Zeit  kein  anuretischor 
Anbll  wieder  ▼orgekommen. 

173.  Hr.  iPh.  in  C.  litt  seit  längeren  Jahren  an  einer  Strictur  der  pars 
membnn.,  die  jedoch  nur  zeitweise  massige  Beschwerden  hervorrief,  his  er  auf' 
äninal  Yon  einer  Ischurie  mit  hohem  Fieber  befallen  wurde.  Der  nicht  zu  besei- 
tigenden Harnverhaltung  wegen  von  dem  behandelnden  Arzte  consuldrt,  fand  ich 
•lie  Zeichen  einer  hochgradigen  Periurethritis  und  wahrscheinlich  beginnender  Ab- 
^cedinmg  derselben,  in  Folge  deren  die  Stricturstelle  in  schmerzhaftester  Weise 
comprimirt  wurde.  Die  Blase  war  bis  gegen  den  Nabel  hin  ausgedehnt.  Es  ge- 
lang mir,  in  der  Chlorofonnnarkose  einen  dünnen  flexibeln  Katheter  No.  2  mit 
Drahtmandrin  durch  die  Strictur  zu  bringen  und  den  massenhaft  angehäuften 
L'rin  zu  entleeren.  Der  Katheter  blieb  liegen.  Innerlich  Mercur  3  zweistündlich, 
fencbtwarme  Umschläge  auf  den  Damm.  Zwei  Tage  später  wurde  auf  eine  in 
der  Tiefe  fluctuirende  Stelle  von  der  linken  Seite  des  Dammes  her  eingeschnitten ; 
darch  die  Incdsionswunde  entleerten  sich  mehrere  EsslÖflfel  voll  Eiter.  Der  Ka- 
theter wurde  entfernt.  Bei  lleissiger  Irrigation  und  8— 4stündlichem  Förtgebrauch 
des  Mercur  erfolgte  nach  12  Tagen  Heilung. 

■ 

174.  Der  Häusler  H.  in  S.,  49  J.,  quetschte  sich  die  Dammgegend  durch 
Anfallen  auf  das  Fussende  eines  Bettgestelles  so  heftig,  dass  8  Tage  lang  unter 
heftigen  Schmerzen  BIntabgang  ans  der  UrettinO  stattfand.  Der  hinzugerufene  Arzt 
hatte  den  Katheter  eingeführt,  ohne  ihn  liegen  zu  lassen.  Schon  einige  Tage 
nach  der  Verletzung  fiel  das  Hamen  immer  schwerer;  bei  der  4  Wochen  später 
von  inir  vorgenommenen  Untersuchung  konnte  Fat.  nur  noch  tropfenweise  urini- 
rea,  und  die  pars  memhran.  der  Harnröhre  fühlte  sich  hart  und  verdickt  an. 
Selbst  die  feinsten  Bougies  waren  nicht  im  Stande,  die  Strictur  zu  passiren.  Der 
innere  und  äussere  Gebrauch  der  Amica  blieb  ohne  Erfolg,  das  einzige  Mittel 
der  Heilung  lag  in  der  Boutonni^re,  zu  welcher  der  Kranke  sich  aller  Vorstellun- 
gen angeachtet  leider  nicht  entschliessen  konnte.  Ich  refuairte  die  weitere  Be- 
handlung, da  ich  mir  nur  von  der  Operation  Nutzen  versprach.  Einige  Monate 
spater  sah  ich  den  Fat.  wieder,  bei  Gelegenheit  einer  seinem  Sohne  zugestossenen 
Fractnr  des  Oberschenkels;  seine  Leiden  waren  zeitweise  ganz  unerträglich,  und 
wie  ich  höre,  ist  er  im  Laufe  des  Jahres  an  den  Folgen  hartnäckiger  Hamver- 
haltnngen  verstorben. 

.Mehrere  Fälle  von  Parese  und  Paralyse  der  Blase  kamen  vor;  die 
chronischen  zeichneten  sich  dnrch  die  Rückwiikungen  der  Harnverhaltung 
und  der  Urinstauung  in  den  Nieren  auf  das  Gehirn  aus:  heftige  Kopf-  und 
Kreuz*  (Nieren-)  Schmerzen  und  Symptome  geistiger  und  gemüthlicher 
Decrepidität  In  zwei  frischen  Fällen,  in  denen  das  beständige  Durch- 
üässtsein  des  Pat.  (in  Folge  Ueberlaufens  der  straff  gefüllten  Blase),  sowie 
der  Nachlass  der  anfangs  heftigen,  drängenden  Blasenschmerzen  die  be- 
bandebiden  Aerzte  zu  diagnostischem  Irrthum  geführt  hatte,  gelang  mir 
die  Heilung  trotz  des  höheren  Alters  der  Kranken  von  62  und  70  Jahren 
dnrch  fleissige  Einftfhrung  des  Katheters,  Ii^jectionen  firischen  Wassers- 
and mnerliche  Darreichung  von  Nux.  vom.  3,  resp.  Strychnin  6.  —  In* 

einem  chronischen  Falle,  in  welchem  über  dem  angeblich  nervCsen  Kopf- 
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schmerz  das  Aosgangsleiden  seit  Jahren  ganz  übersehen  war,  wurde  durch 
fleissiges  Eatheterisiren  und  innere  Blasendouche  das  Allgemeinleiden  bei 
gleichzeitigem  Gebrauch  von  BeU.  und  Nux  vom.  3  gebessert,  die  Blasen* 
r  lähmung  aber  nicht  geheilt,  wennschon  ihre  Rückwirkungen  durch  das  vom 

Fat.  erlernte  Selbstkatheterisiren  vollkommen  in  Schranken  gehalten  wor- 
den. —  Ein  merkwürdiger  Fall  von  Blasenlähmung  aus  besonderen  Ur- 
sachen war  folgender: 

175.  Der  K.  L.  z.  S.  R.  K.  hatte  in  Folge  wiederholter  starker  Erkaltim- 
gen  im  Dienst 'auf  See  beim  Beginn  des  Feldznges  1870  eine  mit  heftigen 
Schmerzen  und  hochgradigem  Fieber  verbundene  Djrsurie  bekommen,  die  ihn  nach 
längerer  erfolgloser  Behandlung  nach  G.  führte.  Hier  soll  nach  einiger  Zeit  un- 
ter zunehmenden  Schmerzen  das  Scrotum  angeschwollen,  auch  der  Stuhlgang 
schmerzhaft  geworden  sein,  bis  zuerst  an  der  linken  Scrotalhälfte  ein  Aufbrach 
(angeblich  eines  Hodenabscesses)  und  Entleerung  von  Eiter  unter  Kachlass  aller 
^  Symptome   erfolgte.    Seit  der  Zeit  aber  stellten   sich  beständig  wässiige  Durch- 

fälle ein,  der  Kranke  magerte  ab  und  bemerkte,  dass  er  seinen  Urin  nicht  mehr 
nach  Belieben,    sondern  nur  bis  zu  einer  gewissen  Quantität  entleeren   konnte. 
\'i.  Ungefähr  8  Monate  nach  Beginn  des  Leidens   wurde  ich  consultirt.     Patient  s&h 

ganz  elend  und  abgezehrt,  sein  Teint  fahl   ans,    seine  Körperkräfte  waren  voll- 
kommen reducirt,   Appetit  schlecht,  beständiger  Durchfall,  zeitweise  Frostanfälle, 
schlechter  Schlaf.    Die  oberen  Leistendrüsen  waren  angeschwollen.     Der  Kranke 
sollte  mit  Darmtuberkulose    behaftet,  die  Prognose  deshalb  ungünstig  zu  stellen 
sein.    Die  Lungen  zeigten  Spuren  eines  leichten   Bronchialkatarrhs,  doch  keine 
Zeichen  von  Tuberkulose.    Di«  Untersuchung  des  Bectums,   auch  mit  dem  Mast- 
dannspiegel,   Hess   keine   Veränderungen   wahrnehmen.    Am   Scrotum   mundeten 
zwei  enge  Fisteln,  eine  an  der  linken,  die  andere  an  der  rechten  Hälfte,  welche 
der  Richtung  der  Gänge  nach  zu  schliessen  mit  einander  communicirten,  und  aus 
denen  von  Zeit  zu  Zeit    einige    wässerige    Tropfen  (Urin?)   heraustraten.     Mein 
nächster  Gedanke  war  der  an  eine  möglicherweise  vorliegende   Blasen -Mastdarm- 
fistel.   Zu  näherer  Untersuchung  wurde  die  Blase  von  bedeutendem  Urinrückstand 
entleert,    das  Rectum  mit  Doucheapparat  vollständig   reingespült,  der '  Mastdarm- 
Spiegel  eingeführt  und  die  Blase  durch   einen  Katheter  mit  Milch   vollgespritzt 
Es  erfolgte  kein  Austritt  derselben  per  rectum.    Bei  späterer  Wiederholung  der 
Untersuchung  trat  aus  der  linken  Scrotalfistel   ein  Tropfen  Milch  heraus.    Meine 
Diagnose  wurde  auf  eine  ursprüngliche  Cystitis  und  Pericjsdtis  gestellt,    auf  Ent- 
zündung und  Abscedirung  des  Zellgewebes  zwischen  Blase  und  Mastdarm,  Senkung 
des  Eiters  nach  Durchbruch  der  fascia  perinaei  prof.  längs  der   fasc.  per.  superf. 
und  tunica  dartos  in   das  Scrotum.     Sehr  wahrscheinlich  war  auch  in  Mheren 
Monaten  ein  Durchbruch  nach  dem  Rectum  erfolgt  und  durch  den  aussickernden 
Urin  zuerst  die  chronische  Reizung  der  Rectumschleimhaut  bewirkt,  deren  Folge 
die .  chronischen  Durchfälle   waren.     Eben    so   wahrscheinlich   war   aber   wie  am 
Scrotum  eine    starke  Verengung  dieses   Fistelganges    zu  Stande    gekommen,  der 
sicherlich  nicht  direct  sondern  auf  Umwegen  mit  der  Blase  communidrte.    Die 
Blase  selbst  konnte  sich  in  Folge  narbiger  VerlÖthung  mit  dem  Rectum  nur  his 
auf  einen  gewissen  Grad  vom  Scheitel    her  beim  Uriniren  zusammenziehen,  «lib- 
rend  die  Contractionen  der  unteren  Hälfte  durch  die  Anlöthung  an  das  Rectum 
imd  wahrscheinliche   Verdickung    und  Rigidität  der    Blasenwandungen    in  Folge 
der  früheren  entzündlichen  Frocesse   beschränkt  wurden.     Auf  diese  Anschauonir 
stützte  sich  die  Behandlungsweise ,   mit  welcher  im  Mai  1871  nach  Aufnahme  des 
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Hk  m  meinem  Hanse  begoimexi  wurde.  Znnächst  täglich  2-^3  mal  vollstäadige 
Entleenmg  der  Blase  durch  den  Katheter;  Anwendung  des  constanten  Stromes 
ia  anfangs  täglicher^  dann  2 — 8 täglicher  Sitzung,  nach  partieller  Füllung  der 
Blase  mit  lauem  Wasser.  Der  eine  Pol  wurde  am  Katheter,  der  andere  am 
Rectum,  resp.  über  den  Leistendrüsen  angesetzt.  Kräftige,  dem  Appetite  ent- 
sprechende Diät,  Wasser  und  Wein  zum  Getränk,  fleissiger  Aufenthalt  in  (Veier 
Laft,  innerlich  Phosph.  6,  4ständlich,  Abends  eine  Gabe  Silicea  6.  Es  erfolgte 
ranichst  eine  auffallend  rasche  Besserung  des  Allgemeinbefindens.  Patient,  der 
in  der  ersten  Zeit  mühsam  am  Stocke  schlich,  dem  das  Fahren  im  Wagen  uner* 
triglich  war,  bekam  bald  ein  besseres  Aussehen,  der  Appetit  hob  sich  in  erfreu- 
lichster Weise,  das  Körpergewicht  nahm  sohoji  innerhalb  der  ersten  4  Wochen 
meiklich  zu,  der  Urinabgang  erfolgte  kräftiger.  Die  Rückstände  in  der  Blase 
wurden  mit  der  Zeit  geringer,  der  Durchfall  verlor  sich  aber  nicht  ganz,  sondern 
trat  zeitweise,  namentlich  Morgens,  auf.  Die  Körperkräfte  hatten  nach  2  Mona- 
ten so  zugenommen,  dass  Fat.  täglich  stundenlange  Spaziergänge  unternehmen, 
Landpartieeu  und  leichte  Jagdausflüge  mitmachen  konnte.  Leider  verhinderte  ihn 
em  unglückliches  Familienereigniss,  die  Cur  in  meinem  Hause  länger  als  S  Mo» 
nste  fortzusetzen,  um  dne  vollständige  Heilung  auch  des  örtlichen  Leidens  zu  er- 
zielen. Es  konnte  ihm  nur  der  Bath  mitgegeben  werden,  jede  Urinstagnation  in 
der  Blase  sorgfaltig  durch  öftere  Einführung  des  Katheters  zu  verhüten,  fleissige 
Doachen  anzuwenden,  und  eine  Zeit  lang  die  betreffenden  Arzneien  noch  weiter 
za  gebrauchen.  Fat.  war  indessen  so  weit  gebessert,  dass  er  14  Tage  nach  seiner 
Ankunft  in  K.  wieder  in  Dienst  treten  konnte  und  sich  den  letzten  Nachrichten 
mfolge  verhältnissmässig  wohlbefindet. 

K.    Genital,  muliebria. 

176.  Fr.  Chr.  T..  51  J.,  aus  M.  Erectile  Gefassgeschwulst  des  lab.  min. 
Exgtirpation  derselben  über  den  vorher  durchgezogenen  Nähten;  die  Blutung  wird 
sofort  durch  Knüpfung  derselben  gestillt.     Heilung. 

177.  D.  L..  23  J.,  unverheirathet.  Cyste  im  lab.  min.  Exstirpation, 
HeUnng. 

178.  Fr.  C.  in  D.,  40  J.  *  Cyste  im  lab.  maj.  von  der  Grösse  eines  mittle- 
ren Apfels.     Exstirpation  wegen  chronischen  Lungenkatarrhs  noch  aufgeschoben. 

179.  Fr.  I^  aus  K.,  44  J.  In  Folge  einer  Zangenentbindung  grosse  Blasen« 
srheidenfistel  im  vorderen  Scheidengewölbe,  welche  die  Daumenspitze  ohne  Hin- 
demiss  passiren  kann.  Der  Urin  geht  fortwährend,  im  Stehen  und  im  Liegen 
ab.  Am  Abende  vor  der  Operation  wird  ein  Rhabarberinfusum  bis  zur  Erzielung 
reichlichen  weichen  Stuhlgangs  gegeben,  um  für  die  ersten  Tage  nach  der  Ope- 
ration als  Nachwirkung  Obstipation  zu  erzielen.  Operation.  Fadenschlinge  durch 
Portio  vaginalis.  Erweiterung  und  Verkürzung  der  Scheide  durch  Einlegen  zweier 
^ims'scher  Halbrinnen,  zweier  breiter  Scheidenhaken  und  durch  Vorziehen  der  Vaginal- 
portion.  Breite,  schräg  nach  dem  Rande  der  Blasenschleimhaut  zulaufende  Anfrischung 
der  Fistelränder  in  der  Vaginalschleimhaut  mit  langgestieltem ,  doppelschneidigem, 
i^hnuüklmgigem  Messer.  8  Nähte  werden,  ohne  die  Blasenschleimhaut  miuu- 
fassen,  angelegt,  ausserdem  auch  zwei  durch  letztere  greifende  Entspannungs- 
nähte.  Während  der  ersten  beiden  Tage  wird  wegen  ziemlich  heftigen  Blasen» 
dranges  zwei-  bis  dreistündlich  der  Katheter  eingeführt,  vom  dritten  Tage  ab 
üeltener.  Innerlich  Aconit  und  Bell,  zweistündlich  im  Wechsel.  Die  Fistel  zeigte 
sich  am  5.  Tage,  an  welchem  die  ersten  Fäden  herausgenommen  wurden,  bis 
AQi  einen  kleinen  Defect  in  der  Mitte  geheilt.     Der  Lriu  floss  auch  späterhin  im 
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Liegen  nicht  mehr   ab.     Der    zurückgebliebene    Rest   der   Fistel   ist   durch  ei&e 
kleine  Nachoperation  Torauseichtlich  leicht  zu  beseitigen. 

180.  Fr.  H.  E.  in-  C,  S4  J.  Seit  2  Jahren  bestehender  complicirter  Damm- 
riss,  der  2  Zoll  lang  durch  After,  Mastdarm  und  Scheide  ging.  Die  beiderseiti- 
gen Dammrudimente  sind  vollständig  in  der  inneren  Schenkelgegend  untergegan- 
gen; es  hat  sich  eine  grosse  Cloake  gebildet.  Beständige  Neigung  zu  Durchfällen, 
steter  unfreiwilliger  Kothabgang.  Operation  durch  Perinäosynthese.  Die 
scharfen  Bänder  des  Scheiden-Afterrisses  wurden  breit  abgetragen  und  von  jedem 
Wundrande  aus  2  Schnitte  divergirend  durch  die  Haut  der  seitlichen  Schenkel- 
gegend geführt,  welche  in  dieser  die  Narbe  der  durchrissenen  und  in  den  Sehen 
kel  verzogenen  Dammhälfte  ähnlich  den  Schenkeln  eines  gleichseitigen  Dreiecks 
umschreiben.  Deren  Endpuncte  werden  durch  einen  vorderen  Bogenschnitt  ver- 
bunden. Das  umschnittene  Narbengewebe  wird  sorgfältigst  exstirpirt.  Zwei,  in 
der  Entfernung  von  c.  I  Zoll  parallel  mit*  den  Wundrändern  der  Mastdann- 
Scheidenwand  durch  die  Vaginalschleimhaut  geführte  Schnitte  umgrenzen  eine 
Brücke  derselben,  welche  unterminirt  wird.  Die  Nähte  werden  zunächst  durch  die 
Wundränder  der  After-Mastdarmwand  geführt,  ohne  die  Vaginalschleimhaut  init- 
zu fassen  und  sofort  im  Rectum  und  After  zusammengeknüpft.  Darauf  werden  die 
tief  greifenden  horizontalen  Dammnähte  angelegt.  Sodann  wird  die  oben  erwähnte, 
mobil  gemachte  Brücke  der  Yaginalschleimhaut  nach  abwärts  geschlagen  und  die 
nun  oberhalb  der  Brücke  gelegenen  Wundränder  der  Yaginalschleimhaut  im  obe- 
ren Winkel  durch  Nähte  vereinigt.  Schliesslich  wird  die  Anheftung  der  Brücke 
nahe  dem  vorderen  Rande  des  neugebildeten  Dammes  bewerkstelligt.  Die  Brücke 
der  Yaginalschleimhaut  wurde  also  über  den  grössten  Theil  des  zusammengenähten 
Afterrisses  hinweggelagert.  Leider  starb  ein  Theil  derselben  ab.  Der  Damm 
heilte  zusammen,  aber  es  blieb  eine  Mastdarm- Scheidenfistel  zurück,  die  später 
einer  Nachoperation  unterworfen  wurde.  (Fortsetzung  folgt.) 


XXVIIL 

Dissonanzen  und  Consonanzen   der   Homöopathie    und 

Allopathie. 

Yon  Dr.    H.  Goullon  jr.  in  Weimar. 
(Fortsetzung.) 

Nachdem  ^ir'die  für  uns  wichtigsten  Mittel  aus  der  Reihe  der  nar- 
Iv  0  tischen  Alkaloide  besprochen  haben,  wenden  wir  uns  zu  der  in  mehr- 
facher Hinsicht  interessanten  Gruppe  der  scharfen  Alltaloide.  Hier 
stossen  wir  sofort  auf  eine  Arzneisubstanz,  welche,  wie  keine  andere,  an- 
gethan  ist,  die  so  oft  vorhandene  Waflfenbrüderschaft  zwischen  den  sonst 
streitenden  Parteien  der  Allo-  und  Homöopathie  klarzulegen:  mr  meinen: 

die  Ipecacuanha. 

„Für  die  alte  Schule  war  es  ein  Omen,  dass  sie  die  B rech-  oder 
II uhr Wurzel  als  ein  Heilmittel  gegen  die  Brechruhr  anwenden  und  an- 
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preisen  musste/^*)  Welcher  homöopathische  Praktiker  liesse  sich  nicht 
gerade  dorch  das  Symptom  des  Brecheps  zur  Darreichung  der  Ipecacuanha 
bestimmen!  Aber  noch  mehr:  Keuchhusten,  Asthma,  Pneumonieen,  Bron- 
chialkatarrh sind  nicht  nur  in  unsern  Augen,  sondern  auch  in  Denen  un- 
serer  allopathischen  Gegner  das  Heilgebiet  &ir  die  Brechwurzel.  Und  hier 
rnoss  doch  wahrhaftig  ausser  der  emetischen  Wirkung  noch  eine  andere 
in  die  Wagschale  fi&Uen,  wenn  das  Mittel  helfen  soll;  es  ist  in  derThat  die 
reine  homöopathische  ans  der  £rstwirkung  hervorgehende.  Ipecacuanha 
gebort  zu  den  wenigen,  völlig  erschlossenen  Mitteln.  Deshalb  rufen  schon 
einige  Tropfen  der  ersten  Verdünnung  (Decimalscala)  Diarrhöe  hervor 
und  deshalb  genügt  schon  der  in  der  Luft  vertheilte  feine  Staub  gepulver- 
ter  Ipecacuajiha,  um  auf  der  Schleimhaut  der  Respirationsorgane  eine  so 
reizende  Wirkung  hervorzurufen,  dass  empfindliche  Individuen  davon  hef- 
tigen Krampfhusten  und  Erstickungsanfälle  bekommen.**)  Und, 
rofen  wir  nochmals  aus,  da  sollte  es  keine  Huldigung  unseres  Aehnlich- 
keitsgesetzes  Simiüa  similibus  curantur  sein,  wenn  Asthma  und  Keuch- 
littsten  mit  dem  Mittel  curirt  werden!  Also  Alle  stimmen  darin  über- 
ein: Ipecacuanha  macht  Krampf  und  heilt  Krampf,  Ipecacuanha  macht 
Brechen  und  heilt  Brechen,  macht  Diarrhöe  und  heilt  Diarrhöe,  macht 
Husten  und  heilt  Husten. 

Wie  nun  aber  der  Begriff  Krampf,  das  Symptom  Brechen;  Diarrhöe 
und  Husten  in  der  Pathologie  sehr  verschiedener  Deutung  unterworfen 
sind,  also  erscheint  uns  auch  das  streng  homöopathische  Heilmittel  in  sei* 
teuer  Vielseitigkeit.  So  nennen  denn  allopathische  Lehrbücher  unter  den 
der  Ipecacuanha  zugänglichen  Krampfformen  ausser  Krampfhusten  (Keuch- 
husten) und  Asthma  auch  noch  Magenkrampf,  Glottiskrampf,  selbst  krampf- 
iiaftes  Herzklopfen.  Ja  aus  theoretischen  Gründen  liess  sich  sogar  an- 
nehmen, dass  ein  Arzneikörper,  welcher  In  seiner  physiologischen  Wirkung 
das  Symptom  des  Krampfes  so  ausgesprochen  enthält,  gegen  die  intensivste 
Krampfform:  die  Epilepsie  heilsam  sein  müsse.  Das  klinische  Experi- 
ment zögerte  nicht,  das  homöopathische  Princip  auch  diesen  Triumph 
teiem  zu  lassen. 

Dr.  Tietzer  hältlpec.  für  unentbehrlich  in  der  (secundären  —  wohl 
richtiger  symptomatischen — )  Epilepsie  der  Kinder***),  „welche  mitabnor- 

*)  Aas  Dr.  Ad.  Gersters  Beiträgen  zur  Therapie  der  Cholera.   Allg.  hom.  Z. 
Bd.  53.  No.  7. 

*^)  S.  480  der  Schöman*Bchen  Arzneimittellehre  2.  Aufl.  S.  aber  aach  Allg.  hom. 
Z.  Bd,  54  No.  24:  „Eine  Wirkung  des  Ipecacuanhas taubes^*. 

***)  S.  Allg.  h.  Z.  Bd.  51.  No.  10.  „Einiges  über  Epilepsie  und  deren  Behand- 
^QQg  j  ,Je  friiher"  —  heisst  es  dort  —  „in  derartigen  Fällen  Ipecac.  in  An- 
wendang  kommt,  desto  hülfreicher  wird  sie  sein;  je  länger  das  Uebel  gedauert, 
desto  weniger  dürfte  sie  nützen.  Die  tieferen  Potenzen,  häufig  wiederholt,  sind 
J^ier  am  wirksamsten**. 
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mer  Vegetation  in  Verbindnng  steht  und  vom  LungeDmagennerTeD  (Vagus) 
ansgelit."  Und  —  um  eine  atloiiathische  Autorität  zu  cilireu  —  Di'.  Fer- 
rftra  in  Neapel  rühmt  ebenfalls  die  heilsame  Wirkung  kleiner,  täglich  wie- 
derholter Gaben  von  Ipecac.  gegen  Epilepsie*).  „Ein  Priester,  welcher 
4  Jahre  lang  täglich  an  epileptischen  Convulsionen  gelitten,  wurde  dnrcli 
die  Anwendung  der  Ipecaa  (in  Gaben  von  5  Gran  in  der  ersten  halben 
Stunde)  von  den  Anfällen  befreit.  Schon  der  zweite  Anfall  blieb  nacli 
Anwendung  des  Mittels  aus,  doch  wurde  dieses  4  Tage  lang  fortgesetzt". 
—  Bei  einem  Mädchen  von  4  .fahren  führten  1 — 2  Gran  taglich  die  Hei- 
Inng  herbei  —  (Frorieps  Not.  Bd.  29.  Nr.  618).  So  viel  über  die  ohne 
Znhülfenahme  des  Aehnlicbkeitsgesetzes  nnerklärbare  antispasmodische 
Kraft  der  Ipec.  Ebensoviel  und  vielleicht  nochmehr  Hesse  sich  Über  die 
antienieiiscLe  sagen.  Denn  das  Mittel  heilt  nicht  das  Brechen  an  sirh. 
sondern  bestimmte  Formen,  so  das  Blutbrechen,  das  Brechen  in  der  Cho- 
ierine,  das  Brechwürgen  der  an  Säaferkatarrb  Leidenden.  Ueberhanpi 
wirkt  es  schon  antinauseos  so  gewiss,  als  es  renommirtes  Nauseosnin  ist, 
Daher  der  blosse  Slatns  gastricus,  mag  er  zn  was  immer  fUr  eine  Krank- 
heit hinzutreten,  die  Wahl  von  Ipecac.  in  vielen  Fällen  rechtfertigt.  ?ö 
im  Wechseltieber.  Freilich  wird  der  vollendete  Brechaet  auch  in  diesem 
Fülle  den  Erfolg  in  um  so  sicherer  Aussicht  stellen;  um  so  mehr,  weun 
Brechen  nudDurcbfall  dasFieber  begleitet.  Aus  der  Bekanntschaft  diespr 
Thatsache  ergiebt  sieb  wobl  auch  die  häufigere  Anwendung  des  Mittels 
gegen  Intermittens  von  homöopathischer  Seite,  wenn  nicht  der  Gnind  du- 
von  weiterbin  darin  zu  suchen  sein  sollte,  dass  wir  die  durch  Chinin  ver- 
pfust'.hten  und  maltraitirten,  richtiger  unterdrückten  Wechselfieberarten  in 
den  Wirkungskreis  der  Ipecac.  zu  ziehen  gewöhnt  sind.**) 

Die  physiologische  Wirkung  der  Ipecacuauha,  des  offenbar  bedeutungs- 
vollsten Repräsentanten  der  scharfen  Alkaloide,  erstreckt  sich  aber  nidit 
nni'  auf  das  Phänomen  des  Krampfs  und  die  Erscheinung  des  Brechens, 
sondern  auf  die  Tbätigkeit  der  Schleimhaut  und  selbst  der  äusseren 
Haut.  Sie  regt  die  Absonderung  des  Schleims  an.  Auf  Giitml 
dieser  primären  Wirkung  ist  „Verschleim ung"  das  Losungswort  für  die 
iherapeutische  Anwendung  des  Mittels.  Verschleimung  des  Magens,  Ver- 
schleimung  des  Darmkanals,  Verschleimung  der  Bronchien  und  Trachea. 
\'crschleimung  der  Kehlkopfscbleimliaut.  Schon  von  diesem  Gesichtspnncie 
aus  lässt  sich  unter  der  Reihe  der  narkotischen  Alkaloide  keine  Arznei- 
Substanz  besser  mit  Ipecacuanla  vergleichen  als  Pulsatilla. 

Die  Allopathie  nun,  welche  eich  bei  Aufstellung  der  Indicationen  an 
grossere  Complese  zu  halten  pflegt,  schliesst  die  Acten  Ober  Ipecacnanha, 
nachdem  sie  ergrtlndet  hat,   das  Mittel  ist:    1)  Emeticnm,   2)  Nanseosnni. 

le.    Allg.  h.  7..  Btl.  7,S.  No.  ii. 
\.  Dr.  .1.  Elling«  in  PohrliO. 
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3}  Expectorans,  4)  Antispasmodicum.  Sie  übersieht,  dass  die  Pathogenese 
noch  manche  andere  Symptomen-Gmppe  enthält,  welche  eine  neue  Natz- 
anwendnng  ermöglicht.  Wir  rechnen  dahin  die  Beziehungen  der  Ipecac. 
zum  Auge.  Da  das  Folgende  zugleich  ein  Beispiel  ist  von  der  Fruchtbar- 
keit des  homöopathischen  Prindps,  ein  Beispiel  von  der  an  keine  Fessel 
der  Nomenclatur  gebundenen  Handlungsweise  des  denkenden  homöopathi- 
schen Therapeutikerr,  also  ein  Beispiel  von  der  üeberlegenheit  des  Systems, 
so  dfirfen  wir  wohl  ausführlicher  sein. 

Der  Stösser  in  einer  Apotheke  hatte  Ipecacuanha  gestossen.  Nach- 
dem sich  derselbe  ohne  alle  schmerzliche  Empfindung  zu  Bett  gelegt  und 
bis  3  Uhr  gut  geschlafen,  wird  er  von  einem  wüthenden  Schmerz  geweckt, 
der  viel  stärker  im  rechten,  viel  schwächer  im  linken  Auge  sich  einstellt 
nnd  nicht  weiter  schlafen  lässt,  das  Kopfkissen  sei  reichlich  mit  Thränen 
durchtränkt  gewesen,  die  sich  unaufhörlich  ergossen,  mit  Schrecken  be- 
merkt er,  dass  er  nicht  mehr  zu  sehen  vermag.  Dr.  Tamhayn,  welcher 
den  Kranken  behandelte  und  der  als  Allopath  gewiss  nicht  darauf  aus- 
ging, die  reine  Arzneimittellehre  zu  bereichem,  erweiterte  durch  Aufzeich- 
nnng  folgender  an  dem  Patienten  beobachteter  Symptome  die  Pathogenese 
pes  Mittels: 

Frösteln,  dem  Hitzegefühl  und  dann  Schweiss  folgen. 

Gesichtsausdruck  schmerzlich. 

Augenlider  geschlossen,  leicht  geschwollen,  namentlich  rechts. 

Beissender  und  drückender  Schmerz  in  den  Augen. 

Heftig  reissende  Schmerzen,  besonders  im  rechten  Auge,  etwas  nach 
der  Stirn  ausstrahlend. 

Der  Schmerz  wird  durch  starkes  Licht  verstärkt,  treibt  -aus  dem 
Bette. 

Beim  Oefihen  des  rechten  Augenlides  stürzt  ein  reichlicher  Thränen- 
strom  hervor,  der  selbst  das  Kissen  ganz  durchnässt. 

Bindehaut  des  Auges  rosenroth  kranzförmig  injicirt  und  infiltrirt, 

■ 

weniger  die  Bindehaut  des  Lides. 

Cornea  matt,  wie  infiltrirt;  kleine  vertiefte  Stellen  auf  derselben. 

Iris  matt,  aufgelockert. 

Pupille  contrahirt,  wenig  oder  gar  nicht  reagirend. 

Die  Flamme  eines  Kerzenlichts  erscheint  5 — 6  fach,  blendet  sehr. 

Sehen  von  feurigen  Ringen,  die  in  die  Regenbogenfarben  überspielen. 

Sehvermögen  gänzlich  erloschen. 

Rechtes  Auge  schlimmer.  — 
'        Sofort  sehen  wir  die  homöopathische  Therapie  Notiz  nehmen  von 
dem  Falle  unfreiwilliger  Ipecacuanha-Intoxication  und  bringt  TArt  m6dical 
(Oct.  1858)  eine  instructive  Heilungsgeschichte  einer  Entzündung  derCho- 
mdea  durch  Ipecacuanha  von  Dr.  Hermel.    Wir  begnügen  uns,  Dr.  Her- 


f,     ••ai"    -i. 
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jaels  Schlussworte  anzafOhreu.  Derselbe,  bei  der  Wahl  des  Mittels  ledig- 
lich durch  obige  Tamhäyn'sche  Mittheilang  geleitet,  sagt:  ylAes  ist  eiue 
sehr  präcise  Anwendung  des  Aehnlichkeitsgesetzes  mit  einem  ebenso  prä- 
cisen  Resultate." 

Uebngens  wollen  die  Fälle ,  wo  Ipecac.  gegen  Affectionen  des  Auges 
indücirt  erscheint,  mit  Vorsicht  ausgesucht  sein.  Wie  es  denn  überhaupt 
in  der  mitgetheilten  Beobachtung  an  sich  schon  eigenthOmlich  erscheint, 
dass  die  Wirkung  auf  das  Auge  in  den  Vordergrund  tritt  und  nicht  die 
Brechen  erregende,  und  nicht  die  Asthma  hervorrufende  der  Ipecacuanha. 
Ebenso  also  durfte  nicht  bei  Jedem  das  Auge  vorwiegende  Reizbarkeit  für 
das  Mittel  besitzen.  Es  scheint,,  als  ob  die  französischen  Anhänger  der 
Homöopathie  Ipec.  als  Augenmittel  mehr  ausbeuten,  als  wir  Deutsche.  So 
schreibt  der  als  Autorität  hochangesehene  Dr.  P.  Jousset  in  seinen  ^^ments 
de  M6decine  pratique,  da  wo  von  der  Behandlung  der  skrophulösen  Ophthal* 
mie  die  Rede  ist: 

„Ipecacuanha  ist  das  Mittel,  welches  ich  am  häufigsten  anwende. 
Indidrt  erscheint  es  durch  Röthe  des  Auges,  Schmerz  und  Lichtscheu  sind 
ungewöhnlich  heftig;  Schmerz  in  Schläfen  und  Stirn;  Ulceration  der  Cor- 
nea. Ich  gebe  das  Mittel  in  ziemlich  starker  Dosis  1.  Verr.  (Dec-Scala) 
26  Centigr.  in  200  Grm.  Wasser  2—3—4  stündlich  ein  Löffel." 

Der  Allopathie  also  sind  diese  ophthalmologischen  Erfolge  fremd. 
Trotzdem  dürfen  wir  den  Ipecacuanha-Abschnitt  mit  einer  „Consonanz" 
schliessen,  welche  darin  besteht,  dass  mehr  als  bei  anderen  Mitteln  auch  die 
Homöopathie,  was  Ipecacuanha  betrifft,  der  traditionellen  Dosis  nahe 
bleibt.  Wir  wissen,  dass  die  Grösse  oder  Kleinheit  der  Dosis  mit  dem 
Wesen  der  Homöopathie  nichts  gemein  hat.  Immerhin  aber  ist  es  in- 
teressant, die  Beispiele  zu  sammeln,  wo  mehr  niedere,  wo  mehr  höhere 
Gabenstufen  geholfen  haben.  Der  Grund,  weshalb  vrir  Ipec.  nicht  erst 
bis  hoch  hinauf  zu  potenziren  brauchen,  wurde  schon  angedeutet,  es  ist 
derselbe,  welcher  uns  lehrt,  Moschus,  Kampfer,  Kreosot  u.  a.  zu  geben, 
wie  sie  sind;  weil  —  sie  sich  selbst  geben,  wie  sie  sind. 

Wenn  sie  ihren  specifischen  Reiz  äussern  sollen,  so  scheint  die  abso- 
lute Masse  der  incorporirten  Molecüle  nicht  gleichgiltig  zu  sein;  ihre 
krankmachenden  Kräfte  sind  so  lose  an  den  Stoff  gebunden,  als  ihre  cura- 
tive  Wirkung,  daher  würde  durch  übertriebenes  Schütteln  und  Verreiben 
zwar  fort  und  fort  eigenartige  Ipecacuanha-Kraft  entbunden  werden,  aber 
dieselbe  lässt  sich  nicht  bleibend  an  die  Millionen  und  Milliarden  gelöster 

Moleküle  fesseln. 

2. 

Ein  scharfes  Alkaloid  besitzen  ferner  die  Samen  von  Croton  Tigli* 
um,  eines  in  Ostindien  einheimischen,  zu  der  Familie  der  Euphorbiaceen  ge- 
hörigen Strauches.     Das  Crotonöl  ist  wiederum  ein  merkwürdiges  Beispiel 
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einer  „erschlossenen''  Arznei.  Denn  schon  Ein  Samen  in  den  Magen  ge- 
bracht, vermag  so  heftige  pmgirende  Wirkung  hervorzubringen,  als 
Vi  Drad^ne  Jalapa  oder  6  Gran  Calomel  (Mashall).  Zwanzig  Samen 
todteten  ein  Pferd  an  Gastroenteritis  (Lansberg).  Und  zwei  Frauen, 
welche  einem  Kranken  Crotonöl  einreiben  mussten,  bekamen  von  dieser 
blossen  Manipulation  starke  Diarrhöe.  Die  Anhänger  des  allopathischen 
Princips  lernten  natürlich  aus' solchen  Thatsachen  nichts,  als  dass  Crotonöl 
iimerlich  vorzttg^ch  da  passe,  wo  hartnäckige  Stuhlverhaltung  durch  an- 
dere (allopathische!)  Mittel  entweder  nicht  gehoben  werden  kann,  wie 
2.  B.  bei  Bleikolik,  grosser  Torjädität  des  Dannkanals,  bei  Gelähmten, 
Api^ectischen,  oder  wo  das  Schlucken  grösserer  Quantitäten  von  Arznei- 
nütteb  unmöglich  ist  wegen  Trismus,  Oesophagusverengerungen,  Zungen- 
aoschwellungen,  Geschwülsten  im  Schlünde,  Lähmungen  u.  s.  w.,  oder  wo 
Arzneien  von  Kranken  nicht  genommen  werden,  wie  z.  B.  von  Geistes- 
kranken. Dass  dort,  wohin  die  primäre  Wirkung  des  Mittels  so  gewaltig 
drängt,  auch  sein  specifisches  Correlat  zu  suchen  sei,  davon  hat  die  alte 
grobf&hlige  nur  mit  wäg-  und  greifbaren  Grössen  rechnende  Schule  in 
diesem  FaUe  keine  Ahnung,  obgleich  sie  schon  auf  dem  Wege  der  Induc» 
tiou  auf  Grund  des  Beispieles,  in  welchem  sie  „Brech-RufarwurzeP^  Brechen 
and  Buhr  heilen  sah,  darauf  hätte  consequenter  Weise  verfallen  sollen. 
Also  hier  eine  schreiende  Dissonanz! 

Dass  aber  der  Nutzen  des  Crotonöls  gegen  gewisse  Formen  von 
Diarrhoe  (gedankenlose  Charlatanerie  wäre  es,  wollte  man  sagen  alle 
Dorchfallarten)  keine  Chimäre  ist,  mag  nur  eine,  wir  sollten  meinen  schla- 
gende klinische  Beobachtung  bestätigen  helfen. 

Dr.  Escallier  ^urde  von  einer  Cholerine  befallen:  wässrige,  anfangs 
grünliche,  dann  immer  blässer  werdende  Ausleerungen  mit  weisslichen 
Flocken  darin,  plötzlich  drängend  und  wie  im  Schuss  abgehend-,  vorher 
Kollern  im  Leibe  und  etwas  Kolik,  bei  der  Ausleerung  Schneiden  und 
Empfindlichkeit  im  Bauche,  nachher  Brennen  im  After.  Die  Ausleerungen 
wiederholen  sich  Tag  und  Nacht,  ^anfänglich  ungefähr  alle  Stunden,  dann 
alle  20 — dO  Minuten.  Dabei  gleich  von  Anfang  an  ungeheures  Er- 
scböpfungsgefahl  bis  zur  Ohnmächtigkeit,  Körperkälte,  Schwindel;  elendes 
Aassehen  und  Verfiedl  des  Gesichts  nach  längerer  Dauer  des  Durchfalls. 
Der  Znstand  hielt  trotz  Ipec,  Veratrum,  Seeale  und  Acid.  phosph.  mehrere 
Tage  an.  Da  die  Symptome  mit  denen  von  Croton  tigl.  die  grösste  Aehn- 
iichkeit  zu  haben  schienen,  nahm  Patient  auf  Dr.  Bordet's  Rath  halbstünd- 
lich davon  (5.  Verd.).  Gleich  beim  ersten  Löffel  hatte  er  das  Gefühl,  als 
dränge  die  Arznei  bis  in  die  leidenden  Eingeweide*)  und  nach  drei  Löffeln 


*)  Dieses  Gefühl  wird   nicht  selten  von  den  Kranken  angegeben,  da  wo  der 
Bpecififiche   Arzneireiz    kräftig    einschlägt.     So   erinnere    ich  mich    eines    FaHes^ 
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war  die  ganze  Scene  verändert,  die  Durchfälle  hörten  aof,  es  stellte  sich 
Wärme,  Wohlbehagen  und  völlige  Grenestmg  ein.  Auch  ein  Rückfall  in 
Folge  eines  Diätfeblers  wnrde  dnrch  Crot.  tigL  schnell  gehoben.  Dr.  Escallier 
sowohl  als  Dr.  Bordet  haben  seitdem  dieses  Mittel  mehrmals  bd  ähnlichen 
Zufällen  mit  sehr  günstigem  Erfolge  angewendet,  doch  ist  es  gut  zur  2. 
oder  3.  Verd.  herabzusteigen!*) 

Die  Homöopathie  macht  nun  noch  einen  weiteren  therapeutischen 
innerlidien  Gebrauch  von  dem  heroischen  Mittel,  nämlich  gegen  gewisse 
ekzematöse  Ausschlagsformen.  Denn  die  Klinik  bestätigte  die  Vermuthung, 
dass  dieselbe  Substanz,  welche  am  Gesunden  Ekzem  mit  Sicherheit  hervor- 
ruft, auch  Ekzem  heilen  würde.  **)  Zum  Ueberfluss  haben  wir  in  dieser 
Beziehung  eine  Art  Gegenversuch  zur  Verfügung.  Derselbe  besteht  darin, 
dass  man  ein  anderes  Mittel,  welches  sich  seiner  chemischen  Zusammen- 
setzung nach  unmittelbar  an  Groton  tiglium  anschliesst,  ebenfalls  der- 
artige Exantheme  hervorrufen  und  heilen  sieht.     Es  ist  dies 

Jacea  oder  Herba  violae  tricoloris. 

Hier  ging  sogar  die  klinische  Erfahrung  dem  physiologischen  Versuch 
voraus.  Und  nachdem  bereits  Strack  gegen  Ende  des  vorigen  Jahrhunderts 
das  Stiefmütterchenkraut  als  Specificum  gegen  den  Milchschorf  —  Crusta 
lactea  —  einfahrte,  prüfte  Hahnemann,  iVanz  Wislicenus  und  Gutmann 
den  mit  gleichen  Theilen  Alkohol  ausgepressten  Saft.  Unter  den  vorzüg- 
lichsten Wirkungen  fanden  dieselben  Frieselausschlag  über  den  ganzen 
Köi'per,  Ausschlag  mit  nächtlichem  Jucken  und  einer  dichten  dicken 
Kruste  im  Gesichte,  woraus  ein  gelber  Eiter  floss.  Doch 
wäre  es  sogar  nicht  übertrieben ,  wenn  wir  Strack  selbst  die  Priorität  des 
physiologischen  Experiments  einräumten.  Denn  dieser  war  es,  welcher 
vorher  die  Beobachtung  gemacht,  dass  nach  achttägiger  Anwendung  des 
Mittels  (unter  Absonderung  eines  nach  Katzenuria  riechenden  Harnes  — 
die  Hahnemannianer  erwähnen:  häufige  Hamabsonderung,  auch  Harnzwang 
und  Drängen  zum  Urin,  Brennen  in  der  Eichel  —  und  unter  Vermehrung 
der  Darmausleerungen)  der  im  Gesicht 'bestehende  Ausschlag  erst  starker 
hervorbrach,  um  dann  nach  einigen  Wochen  abzuheilen.  Zugleich  ein 
schönes  Beispiel,  wie  nicht  planlose  Verblendung,  sondern  der  gesunde 
Menschenverstand  die  ärztlichen  Experimentatoren  zwang,  die  Dosis  zn 
modiüciren.  Denn  Strack  sah  sogar  unter  dem  Gebrauch  seiner  (tradi- 
tionellen) Arzneigabem  Ausschlag  an  Theilen  auftreten,  wo  vorher  keiner 


wo  eine  an  hartnäckiger  Diarrhöe  —  ohne  Schmerz  —  leidende  Patientin  auf  (U^ 
erste  Gabe  Seeale  3.  ähnliche  Empfindung,  wie  hier  -Dr.  Escalier  wahrnahm  ond 
beschrieb. 

*)  Journal  de  ]a  Soci^t^  Gallicane  de  M^d.  horo.  1855-Mar8. 
**)  Ein  Ekzem   am  Kinn  bei  einem  dreijährigen  Knaben  heilte  Coli.    Ganz 
mit  Ol.  Crotonis  3.  sehr  rasch. 
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war.  Ihm  also  gebührt  «ler  Dank  den  homöopathischen  Arzneischatz 
erwettert  zn  haben.  Auch  haben  seine  Wahrnehmungen  sich  so  häufig 
bestätigt,  ,,dass  das  Freisamkraut  als  mildes  aber  wirksames  Mittel  fast 
gegen  alle  Formen  chronischer  Hautausschläge,  namentlich  der  Kinder, 
mit  vielem  Nutzen  therapeutische  Anwendung  findet".  Da  Jacea  sich  so 
gat  wie  Croton  üglium  oder  Ipecac.  (auch  die  Samen  von  Sinapis  nigra, 
Cochlearia  und  Chelidonium  gehören  der  Klasse  der  scharfen  Alkaloide 
an)  in  ihrer  Wirkung  „erschlossen'^  oder  wenigstens  äusserst  leicht  er- 
Bchliessbar  zeigt,  so  bedarf  es  auch  hier  keiner  lang  fortgesetzten  Yetar- 
beitong,  um  sich  ihre  arzneiliche  Kraft  verfügbar  zu  machen.  Und  ent- 
hilt  gerade  in  Beziehung  auf  alle  diese  leicht  erschliessbaren  pharmako- 
logischen Substanzen  jener  bedeutungsvolle  Ausspruch  viel  Wahres:  „La 
meillenre  dose  curative  n'est  pas  beaucoup  plus  petite  que  la  dose 
pathogen6t|ique  correspondante.^^ 

Auf  die  kritische  Beleuchtung  der  narkotischen  und  scharfen  Alka- 
loide von  organischer, Constitution  wenden  wir  uns  zu  den  tonischen 
Alkaloiden.  Da  strahlt  uns  denn  schon  aus  der  weiten  Ferne  der  König 
der  Specifica  entgegen: 

China 

und  ihr  schwefelsaures  Alkaloid:  Chininum  sulphuricum.  Wehe  dem, 
welcher  jenen  Nimbus  der  Specificität  antasten  wollte[!  China  und  Wechsel- 
üeber  sind  so  unzertrennliche  Begriffe  wie  Mercur  und  Syphilis,  wie 
Schnee  und  Winter  oder  wie  Pferd  und  Reiter.  Für  die  Verehrer  der 
Homöopathie  aber  geziemt  es  sich  beim  Worte  China  noch  an  etwas 
ganz  Anderes  zu  denken,  nämlich  an  die  Hahnemann'sche  Prüfung,  ge- 
vissermassen  der  erste  Kanonenschuss  in  dem  nun  ausbrechenden  Kampfe, 
welcher  Aerzte  und  Publicum  der  ganzen  Welt  fortan  in  zwei  Parteien 
spalten  sollte  und  zwar  auf  längere  Zeit  als  je  zwei  Völker  auszogen  ihre 
Kräfte  zu  messen.*;  Also  Hahnemann,  wissen  wir  jetzt  alle,  fand,  dass 
venn  ein  Gesunder  China  einnimmt,  derselbe  ein  dem  Wechselfieber 
ähnliches  Krankheitsbild  in  sich  erzeugt.  Und  wie  bei  der  weiter 
oben  genannten  Arzneisubstanz  Jacea,  sehen  wir  auch  hier  das  Studium 
der  Pathogenese  erst  der  bereits  gemachten  Erfahrung  am  Kranlj:enbett 
folgen.  Wir  sind  nun  in  der  angenehmen  Lage  zu  constatiren,  dass  die 
Indicationen,  welche  die  heutige  Allopathie  für  den  Gebrauch  der  China 
(oder  wie  wir  ein  für  alle  Male  hier  einschalten  von  Chininum  sulphuri- 


*)  Für  Hahnemann  wurde  die  Chinaprüfung,  was  Newton  der  fallende  Apfel 
Jamet  Watt  der  aufspringende  Kessel  gewesen  ist.  Solche,  man  sollte  sagen, 
providentielle  Zufälligkeit  sehen  wir  nicht  selten  Gelegenheitsursache  werden  für 
^e  CoDSolidirung  grossartiger  bis  dahin  schlummernder  Ideen.  Auf  die  Weise 
i^&hm  die  Idee  der  Homöopathie  Leben  und  Gestalt  an,  wie  vorher  die  Idee  des 
Gitritationsgeseues  und  die  Idee  der  Ausnutzung  der  Dampfkraft. 
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cum)  aufstellt,  fast  in  nichts  abweichen  von  den  liomöopathischen  Heilan- 
zeigen. Der  Gmndcharakter  der  dnrch  China  heilbaren  Krankheiten 
heisst:  Intermission  der  Erscheinungen. 

Leiden,  welche  zu  bestimmten  Zeiten  des  Tages  oder  der  Nacht  ver- 
schwinden,  um  zu  eben  so  bestimmter  Zeit'  wieder  zu  kehren,  verlangen 
China,  zumal  wenn  organische  Veränderungen  ausgeschlossen  werden  kön* 
nen,  das  Leiden,  wie  man  sich  nun  einmal  zu  sagen  gewöhnt  hat,  nervö- 
ser Natur  ist.  Oder:  ausser  gegen  Wechselfieber  hat  sich  China  gegen 
alle  an  einem  r^ehnässigen  periodischen  Typus  gebundene  Krankheits- 
formen und  Krankheitssymptome  bewährt,  gewiss  Chance,  welche  das 
Mittel  dem  Therapeutiker  jeder  Richtung  unentbehrlich  machen.  Werfen 
wir  jetzt  nochmals  einen  Blick  auf  die  physiologische  Prüfung  der  China 
wie  sie  der  Homöopathie  völlig  femstehende  Gelehrte  gesammelt  haben, 
so  können  wir  uns  die  Genugthuung  nicht  versagen,  folgendes  klone  Schema 
aü&ustellen : 

Wirkung 
Grosser  Gaben:  Kleiner  Gaben: 

1.  1. 
Appetitlosigkeit,  Uebelkeit,        Beförderung    des    Appetits. 

Erbrechen,  Magendrücken.  2. 

2.  Stuhlausleerungen  seltener, 
Durchfall.                        die  Faeces   selbst   härter,    fester. 

3.  3. 

Puls  voller,  härter,  kräftiger  An-        „Bei   bestehenden  entsprechenden 
drang  des  Blutes.      Kopfschmerz.        Krankheitszuständen  übt  die  Chi- 
Nasenbluten.*)  narinde  in  kleinen  Gaben  blut- 

stillende, styptische  Kräfte.  — 
Bei  der  roborii*enden,  tonisirenden 
Wirkung  der  Chinarinde  fehlen  alle 
Symptome  von  Aufregung  der  Ner- 
ven und  des  Blutes,  wie  das  G«fühl 
vermehrter   Wärme,    Vermehrung 
der  Absonderungen,  Beschleunigong 
des  Blutumlauf^.^' 
Wir  sehen  schon  aus  Vorstehendem,  dass  da,  wo  China  oder  Chinin 
benutzt  wird,  dem  leitenden  Grundsatz  der  Homöopathie  bewusst  oder  an- 
bewusst  nachgekonmien  wird.    Aber  es  erheischt  das  Mittel  gerade,  wie 
die,  an  welche  es  sich  unmittelbar  anschliesst:  Ipecac,  Jacea  etc.  verbält- 


*)  Aber  auch  aaf  Tmct.  Chinae  m  der  Gabe  von  2  Tropfen  taglich,  also  narh 
herkömmlichen  Begriffen  nach  kleiner  Dosis,  sah  ich  Nasenbluten  eintreten,  mit 
andern  Worten:  anch  der  Tropfen  reicht  hin  xnr  pathologischen  Wirkung. 
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nissmässig  concentrirte  Gaben,  wenn  es  helfen  soll.  Auch  wirkt  die  Tino 
tnr  anders,  wie  das  Salz.  Chin.  snlph.  heilt  sicherer  Nenralgieen  als 
Tinctura  Chinae,  während  letztere  .wieder  gewisser  den  beabsichtigten 
flüchtigen  anregenden  Reiz  auf  geschwächte  Nerven  anstlbt,  also  mehr 
antiparalytischen  Einflnss  äussert.  Chinin,  sulph.  könnte  man,  wenn  dem 
Schmerz  ein  spastisches  Verhalten  des  afficirten  Nerven  zu  Grunde  liegte 
mehr  krampfwidriges  Verhalten  zuschreiben  oder  mehr  localen  Effect  im 
Gegensatz  zu  der  die  Gesammtconstitution  treffenden  China. 

Merkwürdig  ist  in  der  homöop.  Praxis  die  Armuth  von  solchen  Indi- 
cationen,  welche  nicht  auch  die  Allopathie  gelten  Hesse.  Denn  wenn  wir 
China  gegen  Diarrhoe  (Lienterie),  gegen  periodischen  Zahnschmerz  oder 
andere  Neuralgicen  benutzen,  wenn  wir  Intermittens  damit  heilen  (das 
eigentliche  Sumpffieber),  Zuständen  von  Fluor  albus  (mit  Schwellung  der 
Fflsse)  oder  Blutungen  (aus  Schwilche)  mit  Glück  begegnen^  so  unterscheid: 
det  sich,  abgesehen  von  einer  grösseren  Präcision  bei  Aufteilung  der  In- 
dication,  das  Verfahren  in  nichts  von  dem  unserer  Antipoden  Diese  Prä- 
cision, wekhe  wir  schon  durch  Parenthesen  andeuteten,  ist  allerdings 
nichts  weniger  als  überflüssig.  Denn  wer,  wie  es  die  meisten  allopathischen 
Routiniers  thun<.  z.  B.  davon  ausgeht,  jedes  Wechselfieber  mit  Chinaprä- 
paraten heilen  zu  wollen,  wer,  wenn  ihn  ein  ausbleibender  Erfolg  doch 
eines  Besseren  belehren  sollte,  dieser  Warnung  zum  Trotz  durch  Ver- 
doppelung oder  Verdreifachung  der  Gabe  zu  nützen  glaubt,  der  wird  in 
den  wenigsten  Fällen  Ursache  haben,  sich  über  den  Ausgang  des  Fiebers 
zn  freuen.  Und  öfters  dürften  die  sogenannten  „Fieberkuchen'*  auch  den 
Namen  „Chinakuchen^  verdienen.  Keinesfalls  wird  man  das  „Chinasiech- 
thnm^  in  Abrede  stellen  wollen.  Würden  die  übeln  Folgen  des  Chinamiss- 
branchs  immer  sofort  zu  Tage  treten,  so  könnte  der  Irrthum  nicht  lange 
bestehen ,  so  aber  lässt  ein  vorübergehendes  Ausbleiben  der  Anfälle  glau- 
ben, der  unterdrückte  Feind  sei  auch  wirklich  erdrückt  Daraus  gehen 
dann  die  weiter  oben  erwähnten  „Bastardwechselfieber"  hervor.*)  Die 
Homöopathie  also  geht  präciser  zu  Werke.  Beweisen  wir  dies.  Indem 
dieselbe  fand,  dass  eine  Reihe  von  Intermittens -Erkrankungen  dem  ver- 
meintlichen Specificum  nicht  wich,  verzichtete  sie  auf  letzteres  und  ver- 
suchte solche  andere  Mittel,  deren  Pathogenese  am  meisten  mit  dem  zu 
bellenden  Falle  übereinstimmte.  Auf  Grund  klinischer  Erfahrungen  lernte 
sie  dann  Ipecac,  Nux.  vom.,  Arsen.,  Bryonia,  Natrum  mur.  und  viele  an- 
dere als  Wechselfiebermittel  schätzen.  China  aber  fand  sie  nur  unter  fol- 
genden Voraussetzungen  am  Platze: 


*)  Das  Bekämpfen  der  Bleichüacht  durch  Maximaldoeen  von  Eisen  gehört 
»lieh  hier  her.  Dieses  Va^hanqae-Spiel  mit  dem  dem  Arzte  anvertrauten  Wohle 
»len  Kranken  ist  durchaus  kein  Fortschritt  der  Wissenschaft.  —  „Ne  for9ons 
]xw  nofre  nattnre  !'* 
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1)  Der  das  Wechselfieber  charakterisirende  Durst  tritt  zwischen 
dem  Frost-  und  Hitzestadium  ein  und  besteht  auch,  sobald  der  Schweiss 
ausbricht. 

2)  Die  begleitenden  schon  vor  dem  Eintritt  des  Fiebers  beobachteten 
Beschwerden  sind:  Uebelkeit^  Heisshunger,  Durst,  Kopfschmerz,  Aengst- 
lichkeit,  Herzklopfen.  —  Im  Fieber  schwellen  Milz  und  Leber. 

3)  Die  E^ntrittszeit  und  Wiederkehr  betreffend,  so  ist  das  Fieber 
ein  ein-   oder  dreitägiges  oder  doppelt  dreitägiges.      Endlich  kommen 

4)  die  durch  China  heilbaren  Fieber  besonders  in  sumpfigen  oder 
wasserreichen  Gegenden  vor. 

Der  Weg,  welchen  so  die  Homöopathie  einschlägt,  ist  zwar  ungleich 
mühevoller,  aber  gewiss  lohnender.  So  giebt  es  für  sie  auch  gegen  andere 
an  sich  scheinbar  immer  als  dieselben  wiederkehrende  Krankheiten,  wie  Keuch- 
husten, Ruhr,  Cholera  u.  s.  w.  keine  universalen,  wohl  aber  individuelle  oder 
höchstens  epidemische  Specifica,  wenn  auch  der  Geübte  sofort  die  Mittel 
„der  engem  Wahl"  zu  Gebote  hat.  —  Dazu  kommt,  dass,  wie  schon  an- 
gedeutet, unter  dem  Bilde  einer  Intermittens  (richtiger  eines  Sumpffiebers) 
oft  ein  dem  Wesen  nach  hinmielweit  verschiedener  Krankheitsprocess  sich 
ausbilden  will  So  wird  beginnende  acute  Lungentuberculose,  Wurm- 
fieber, nervöse  Grippe,  selbst  mechanische  Verstopfung  im  Verlaufe  des 
Darmkanals,  wenn  nicht  häufig,  so  doch  zuweilen  eine  Reihe  von  Symp- 
tomen erzeugen  können,  welche  ihrem  Wesen  nach,  sowie  durch  ihren 
Eintritt  zu  gewissen  Tagesstunden  scheinbar  den  Charakter  des  Wechsel- 
fiebers an  sich  tragen,  und  erst  später  in  ihrer  wirklichen  Bedeutung  sich 
erkennen  lassen.  Hier  versagt  China  und  Chinin  und  sieht  man  die 
mit  doppelter  Ladung  versehene  Waffe  in  der  Hand  des  kurzsichtigen 
Heilkünstlers  eher  explodiren  als  ihr  Ziel  erreichen. 

Doch  genug  über  diese  Dissonanz,  freuen  wir  uns  vielmehr  über  die 
seltene  Harmonie,  welche  im  grossen  Ganzen  in  der  „Chinafrage^^  besteht 

Es  erübrigt  nur  noch,  einige  Worte  zu  sagen  über  den  Grund,  wes- 
halb China  eins  der  unschätzbarsten  Mittel  genannt  zu  werden  verdient 
und  doch  nicht  in  dem  Sinne  Arznei  ist,  wie  die  meisten  übrigen  Drogaen 
unserer  Pharmakopoe.  Wir  erblicken  den  Grund  davon  einfach  darin, 
dass  China  die  gesunkene  Kerventhätigkeit  überhaupt  hebt.  In  wie  un- 
zähligen Fällen  von  Krankheit  aber  ist  nicht  ein  solches  Damiederliegen 
des  Nenenlebens  zu  beobachten.  Also  gewissermassen  in  seiner  Eigen- 
schaft als  Nutritionsmittel  kommt  der  China  die  grosse  ausgebreitete  Ver- 
wendung zu.  Vergessen  wir  nicht,  dass  unmittelbar  an  China  sich  „Coffea 
arabica'^  „TheaBohea"  und  „TheobromaCacao^^  anreihen,  deren  Alkaloide 
weder  narkotisch  noch  scharf,  also  auch  tonisch  sind,  wie  das  Chinin 
der  China.  Auch  aus  diesen  Betrachtungen  erklärt  sich  die  Armuth  von 
der  Homöopathie  allein  eigenthümlichen  Indicationen  für  China  und  Chinin. 


'w^r^ 
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Denn  nieht  einmal  die  Meningitis  der  Kinder  (Hydrocephalus  acutus),  in 
welcher  Chinin  den  Homöopathen  genützt  hat,  kann  als  ein  solches  Bei* 
spiel  gelten,  da  die  Allopathie  in  den  schwersten  Fällen  von  Puerperal- 
fieber (schwer  durch  ihre  Complication  mit  Hirn  Symptomen)  fast  ein2i^ 
4nid  allein  an  Chinin  appeHirt.*) 


XXIX. 
Ueber  Hautkrankheiten. 

Vortrag  gehalten  vor  der  British  Hom5opathio  Society 

von  Dr.  E.  Blake. 

Mitgetheilt  von  Dr.  S.  Hahnemann  in  London. 

(Schluw.) 

6.  Classe.     Tuberoula. 
Lepra  tuberculosa;  Molluscum;  Lupus. 

Von  diesen  Krankheiten  will  ich  nur  das  letztgenannte  Leiden  heute 
Abend  besprechen. 

Lupus  ist  eine  erschreckliche  Krankheit.  Nicht  ganz  mit  Unrecht 
iährt  es  den  Namen  des  Baubthieres,  das  auf  sein  Opfer  schleicht  und  es 
ohne  Gnade  und  Barmherzigkeit  aufzehrt.  Glücklicherweise  ist  Lupus  in 
der  gewöhnlichen  Praxis  kein  häufig  vorkommendes  Leiden.  Binnen 
5  Jahren  habe  ich  nur  d  Fälle  beobachtet,  obschon  ich  in  einer  dicht- 
bevölkerten Gegend  von  nicht  weniger  als  200,000  Leuten  beschäftigt  war. 

Von  diesen  Fällen  blieben  3  unter  steter  Behandlung  und  2  wurden 
als  geheilt  entlassen. 

Mrs.  M.  D.,  60  Jahre  alt,  kam  am  2.  April  1868  unter  meine  Be- 
handlung. Vor  20  Jahren  erschien  bei  ihr  auf  der  rechten  Seite  der  Nase 
ein  kleiner  Tuberkel,  der  albnälig  aufbrach  und  ein  Geschwür  bildete,  das 
sidi  seit  jener  Zeit  langsam  in  furchenartigen  Bissen  fortgearbeitet  hat, 
hinter  sich  aber  zuheilt 

Gegenwärtig  ist  die  gesch?rürige  Furche  iy2  Zoll  lang,  ausserdem 
sind  auf  der  Nase  noch  Narben  und  Schorfe  als  Merkmale  früherer  Ge- 
schvrfire  vorhanden. 

Das  Jucken  ist  sehr  lästig.  Als  Mädchen  war  die  Kranke  sehr  zu 
Kopfschmerzen  und  Verdauungsstörungen  geneigt  gewesen.  Jetzt  hatte  sie 
Bflckenschmerzen  und  litt  stark  an  Leukorrhoea.  Nitr.  acid.  3^  früh  und 
Abends  für  28  Tage.  Aeusserlich  Nitr.  acid.  1  in  32. 


*)  Freilich  führt  dieser  Appell  weit  seltener  zur  Genesung  der  Wöchnerinnen 

als  zum  Anblick  dessen,  was  man  sich  gewöhnt  hat ,  anderswo  als  „Chinarausch" 

za    bexeichiien,    wobei   bedeutender    Dnrst,    beschleuni^r   Pnlsschlag,    rascheres 

Athmen,   Kopfschmerzen,    Ohrenbraosen ,   Taubheit,    Verdunklung   des    Gesichts, 

Müdigkeit,  Schwindel,  Betäubung   oder   Delirium,  selbst   vorübergehende  Greistee- 

Abwesenheit  nicht  fehlen. 

IntenutionaJe  Homöopathische  Preise.  21 
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Am  30.  Apri!  war  ihr  Zustand  noch  onverändert.  Kali  bichr,  3^  tOr 
2g  Tage.    Aeusscrlich  Liq.  carbonis  detergens  1  in  S. 

Am  28.  Mai  wnr  der  Znstand  noch  nicht  viel  besser.  Die  Enmke 
i<tt  sehr  niedergedrückter  Stimmnng  und  bnatet.  Kali  bichr.  wiederholt  für 
28  Tage,  und  ftuaserlich  Kali  bichr.  gr.  XXX  in  Aq.  dest  iiv, 

AiQ  S.Juli  fand  ich  das  Gesicht  besser,  den  Rucken  weniger  schmerz- 
haft, die  Kranke  Wagt  tlber  Schwindel  and  trocknen  Hals  des  Morgens. 

Da  das  letzte  Waschmittel  zn  viel  Brennen  verursacht  hatte,  war  die 
Kranke  zu  dem  vorherigen  Waschmittel'  zorückgegangen.  Ich  liess  Kali 
bichr.  3^  wiederhüleu  and  verordnete  ftnsserlich  Kali  bichr.  wie  oben,  nur 
zehnfach  verdünnt. 

Am  30.  Juli  fand  ich  das  GeschwQr,  nach  20jähriger  ThStigkeit,  ^ 
heilt,  nur  juckte  die  Nase  noch  etwas.  Ich  liess  die  gleiche  Medicin  auf 
28  Tage  fortsetzen. 

Am  10.  Decemher  sah  ich  die  Kranke  und  hatte  sich  das  frohere 
Leiden  nicht  wieder  eiugestellL 

Mrs.  R.  P.,  33  Jahre  alt,  consnltirte  mich  am  10.  April  1869.  Es 
konnte  keinem  Zweifel  unterliegen,  dass  die  uuglflckliche  Frau  vor  10 
Jahren  von  ihrem  Manne  syphilitisch  angesteckt  worden  war.  Vor  nnge- 
führ  3  Jahren  fiel  sie  während  ihrer  Schwangerschaft  Ober  einen  Stuhl 
und  beschädigte  sich  am  untern  Theile  ihres  Rtlckgrates.  Nach  6  Monaten 
erschien  am  linken  Steissmuskel  eine  BlOthe,  die  sich  allmälig  in  ein  Ge- 
schwür umwandelte  und  bis  jetzt  noch  nicht  geheilt  ist.  Sie  ist  sehr  ab- 
gemagert. Das  Gcschwflr  ist  uuregelmässig,  ungef&hr  l'/,ZoU  tief,  4  Zoll 
lang  nnd  fast  ebenso  breit  und  giebt  einen  dtlnuen,  hOchst  Ubelriech enden 
Eiter  von  sich,  der  die  ganze  Stnbenlnft  verpestet.  Der  Pols  ist  120;  die 
Kranke  hat  einen  Hnaten  mit  weissem  AtBwnrf.  Kali  bichr.  3*  für  12  Tage 
und  änsserlich  Liq.  carbonis  detergens. 

.4m  24.  April  fand  ich  das  GeschwOr  kleiner  und  eine  rothe  Areola 
von  neuer  Haut  vorhanden;  Neigung  zur  Blutung  und  eine  bis  zwei  grosse 
schwammige  Granulationen.    Ich  fuhr  mit  obiger  B^andlui^  fort 

Am  15.  STai  hatte  die  Blutung  aufgehört  und  der  Eiteraosflnss  ver- 
mindert, nnr  juckte  das  GeschwOr.  Die  Katamenlen,  die  allmälig  aufgehört 
und  sich  in  einen  gelben  Ausflnss  nmgewandelt  hatten,  sind,  wie  natürlich. 
wieder  erschienen.  Die  Kranke  fUdt  sich  kräftiger  nnd  stärker  and  ihr 
allgemeines  Wohlbefjnden  ist  um  Vieles  besser.  Obige  Behandlung  winl 
somit  rcpetirt. 

Am  29.  Mai  war  die  Wunde  viel  flacher  und  die  Kranke  viel  besser. 
—  Medicin  wie  oben. 

Am  26.  Juni  war  die  Kranke  nicht  so  wohl,  doch  war  geringeres 
Jucken  nnd  Eiterung.  Die  Katamenien  erschienen  vor  14  Tagen  nnd  dauer- 
ten 6  Tage  reichlich. 
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Am  10.  Juli  gab  die  Frau  die  weitere  Behandlung  anf,  da  sie  sich  als 
geheilt  betrachtete. 

Als  ich  sie  1870  wiedertraf,  befand  sie  sich  immer  noch  wohl. 

Im  dritten  Falle,  der  nicht  geheilt  wurde,  war  der  Kranke  ein  alter, 
schlecht  genährter  Mann.  Die  Krankheit  hatte  ihren  Sitz  in  der  innem 
Wand  der  linken  Augenhöhle,  wo  sie  eine  Wallnnss  grosse  Höhle  gemacht 
hatte.  Kali  bichr.  ond  die  classischen  Arzneien  von  Jahr  verfehlten  ihre 
Wirkung,  selbst  Arsen,  zeigte  sich  nutzlos,  trotz  der  Behauptung  von  Hunt, 
daas  es  alle  Fälle  von  Lupus  excedens  heilen  würde. 

Dass  abrigens  die  Panacea  unserer  allopathischen  Collegen  nicht 
immer  erfolgreich  ist,  beweisen  die  vielen  Hautleiden,  die,  unverändert  im 
Charakter,  aber  leider  voll  von  arsenischen  Präparaten,  aus  den  Händen 
der  Dermatologen  in  unsere  Hände  übergehen. 

Sollte  übrigens  wieder  einmal  ein  ähnlicher  Fall  unter  meine  Be- 
handlung kommen,  so  würde  ich  nicht  abgeneigt  sein,  das  salpetersaure 
Uranium  zu  versuchen,  das  bei  einer  Katze  dem  obigen  Falle  ähnliche 
Symptome  hervorbrachte. 

7.  Classe.    MaciüaQ. 

Lentigo;  Ephelides;  Leukoderma;  Naevi;  Purpura. 

Leukoderma  kann  local  sein,  L.  areata,  oder  allgemein,  wo  es  den 
Albinoism  vorstellt,  d.  h.  den  entgegengesetzten  Zustand  der  Haut  von 
dem  des  Negers. 

Ich  habe  nur  zwei  Fälle  beobachtet 

J.  A. ,  27  Jahre  alt,  ein  Eisenarbeiter,  kam  am  7.  September  1869 
unter  meine  Behandlung.  Vor  ungefähr  12  Monaten  hatte  er  gegen  Nach- 
tnpper  Sarsaparilla  und  Jodkali  genommen.  Um  diese  Zeit  bemerkte  er, 
dass  sein  Haar  ergraute  und  er  am  ganzen  Körper  weisse  Flecke  bekam. 
£r  hatte  zeitweilig  an  Hämorrhoiden  gelitten  und  war  vor  mehreren  Jahren 
ein  Spulwurm  abgegangen.  Ausser  den  weissen  Hautilecken,  welche  sogar 
auf  dem  behaarten  Kopfe  zu  sehen  sinc^  litt  er  noch  an  starken  Schweissen, 
Träumen,  Niedergeschlagenheit,  Schwindel  und  Verstopfung. 

Mr.  C.  M.,  60  Jahre  alt,  war  seit  vielen  Jahren  mit  Leukoderma  im 
Gesicht  und  an  den  Händen  behaftet. 

Gegenwärtig  leidet  er  an  Dyspnoea,  Durchfall,  Durst  und  Pruritus 
ani  in  Folge  von  Ascariden.  Ich  kann  nicht  erfahren,  ob  der  Patient  viel 
«lodkali  genommen  hat  Es  ist  dies  doch  leicht  möglich,  da  er  vor  meh- 
reren Jahren  unter  der  Behandlung  von  Sir  Bei^amin  Brodie  für  ein 
Leiden  am  Knie  gewesen  war,  welches  der  Arzt  als  Gicht  diagnosticirte. 
Die  Ansichten  über  die  Entstehung  der  Flecke  sind  getheilt  Einige 
glauben,  dass  die  Flecke  das  Resultat  mehr  von  ungleicher  VertheiluuR 
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als  von  der  Abwesenheit  des  Pigments  sind.  Doch  kann  dies  nicht  der 
Fall  seiD  bei  allgemeiner  Leukoderma,  d.  h.  Albiaoiatn. 

In  dem  ersten  von  mir  at^efttbrten  Falle  hatte  ich  Crelegenheit  mich 
za  uberzengen,  dass  die  weissen  Flecke  dorch  Absorption  des  Pigmentes 
entstanden  waren.  Auf  den  Flecken  am  Arme  varen  die  einzelnen 
Härchen  ganz  weiss  nnd  aof  dem  Kopfe  war  das  Haar  schneeweiss. 

Bei  dem  jungen  Eisenarbeiter  war  das  Leiden  nnfehlbar  dnrdk  Jod- 
kali verursacht  worden,  was  jedenfalls  in's  Auge  zu  fassen  ist,  da  es  auf 
ein  Mittel  deutet,  was  eine  bisher  unheilbar  geglaubte  Krankheit  hdleo 
dürfte. 

Erasmus  Kilson  glaabt  den  Grund  dieser  Krankheit  im  Nervensystem 
snchen  zn  mtlssen ;  er  beobachtet  sie  als  Nachfolge  von  Scharlach. 

8.  Klasse.     Dermatozoa. 

Das  hauptsächlichste  Mitglied  dieser  Klasse,  der  Acaruk.  ist  schon 
nnter  „Vesiculae"  besprochen  worden.  Die  Übrigen  Arten  dieser  Klasse 
kann  ich  diesmal  nicht  besprechen. 

9.  Klasse.     Dermstophyts. 
Favus;  Mentagra. 

Hartnäckige  Schrunden  und  Schorfe'  zwischen  Nase  und  Oberlippe 
habe  ich  mit  Silicea  nnd  Kali  bicbr.  geheilt. 

Mr.  D.  W.  28  Jahre  alt,  consultirte  mich  afn  6.  März  1868.  Seit 
mehreren  Jahren  hat  er  einen  jackenden  papnlßsen  Ansschl^,  der  manch- 
mal pnstnlßs  wird  und  den  ganzen  Platz  des  Bartee  einnimmt.  Der  Au<^- 
schlag  fing  am  rechten  Mundwinkel  an  und  verbreitete  sich  von  da  nm  den 
Mund  hemm  bis  auf  die  Wangen.     Stuhlgang  ist  regelmässig. 

Ant.  crnd,  6"  und  Susserlich  Glycerine,  Sodae  bicarb.  vi  5  1  aq. 
dest.  511.  — 

Am  25.  Mai  waren  alle  Anzeichen  des  Ansgchlages  bis  anf  einig« 
rothe  Flecke  verschwunden. 

Was  die  äussere  Anwendung  von  Arzneimitteln  in  Hantkrankheiteu 
anbetrifft,  so  steht  es  fest,  dass  dieselbe  in  chronischen  Ltiden  selir  hill- 
reicb  ist. 

Den  Gebranch  der  Salben  habe  ich  auf  die  Fälle  beschränkt,  wo  sich 
der  Ausschlag  an  einer  der  Oefinnngen  des  Körpers,  wie  z.  B.  am  After, 
befindet. 

Die  feuchten  Aasschläge  lasse  ich  gewöhnlich  erst  mit  warmem 
Wasser  waschen  und  dann  mit  einem  trocknen  Pulver  von  z.  B.  Plnmbagu, 
Stärke,  Lycopodiom,  Talkerde,  kohlensaure  Magnesia,  Silicea,  kohlensauren 
Zink  oder  Galmei  bedecken. 
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Meistens  suche  ich  änsserlich  dasjenige  Mittel  anzuwenden,  was  be- 
reits innerlich  verordnet  worden  ist,  nur  verbinde  ich  es  höchstens  noch 
mit  Starke. 

Erysipelas  verträgt  sehr  gut  ein  Waschmittel  von  Belladonna.  Bei 
Pockenleiden  lasse  ich  das  Gesicht  mit  einer  Verbindung  von  thierischer 
Kohle,  Glycerine  und  Carbolsäure  bestreichen.  Die  Kohle  schliesst  das 
Licht  aus  (Frindall  sagt:  besser  als  irgend  ein  anderer  Körper),  Gly- 
cerine mildert  die  Irritation  und  die  Carbolsäure  ist  ein  gutes  Disinfectant. 
Liq.  carbonis  detergens  bildet  ein  werthvoUes  Waschmittel  für  Eczema, 
wo  es  streng  homöopathisch  ist,  wie  die  Füsse  der  Arbeiter  in  den  Pe- 
trolenmlagern  beweisen. 

In  den  Fällen,  wo  dicke  Schorfe  vorhanden  sind,  verordne  ich  des 
Naehts  über  Umschläge  von  Brod  und  Soda,,  um  sie  aufzuweichen. 

Ich  bin  übrigens  der  Ansicht,  dass  kalte  Wasserumschläge  vielen 
hochgepriesenen  medicinischen  Umschlägen  gleich  kommen.  —     « 

In  der  diesem  Vortrage  folgenden  Besprechung  erwähnte  Dr.  Mar* 
wick,  dass  er  für  Herpes  zoster  Kanunculus  bulbosus  1^  sowohl  für  den 
Ausschlag  als  für  die  ihn  begleitendo  Neuralgie  hilfroich  gefunden  habe 
Dr.  Dudgeon  hält  das  Erythema  nodosum  von  geringer  Bedeutung.  Was 
die  Urticaria  beträfe,  so  habe  Dr.  Blake  nur  diejenige  Art  erwähnt 
welche  von  den  Deutschen  „Nesselfieber"  genannt  werde.  Er  habe  einige 
höchst  merkwürdige  Idionsynkrasien  in  dieser  Krankheit  gesehen. 

Ein  Herr,  der  mit  ihm  in  einem  Frisch- Wasser-See  badete,  wurde 
plötzlich,  als  er  aus  dem  Wasser  kam,  von  Kopf  bis  Fuss  mit  Urticaria 
bedeckt,  die  ihn  nach  Verlauf  einer  Viertelstunde  ebenso  schnell  wieder 
verliess.  Ein  anderer  Herr  wurde,  sobald  er  Kabeljau,  Schellfisch, 
Zungenfisch  oder  Steinbutt  gegessen  hatte,  von  heftiger  Urticaria  befallen, 
(iie  sich  bis  in  den  Pharynx  und  Trachea  ausdehnte.  Lachs  hatte  bei 
ihm  diese  Wirkung  nicht.     Milch  brachte  eine  Linderung. 

Gegen  Herpes  labialis  gab  Dr.  Dudgeon  gewöhnlich  Mercur. 
Neuralgie  nach  Herpes  zoster  war  oftmals  ein  lästiges  Symptom.  Den 
besten  Erfolg  hatte  er  von  Zincum  dagegen  gehabt. 

Dr.  Leadum  hatte  gewöhnlich  Bryonia  gegen  Erythema  nodosum  am 
Besten  gefunden.  —  Bei  der  Urticaria,  die  sich  mit  Menstrual-Leiden 
\ erbindet  und  gewöhnlich  schlimmer  ist,  je  reichlicher  die  Regel  fliesst, 
wendet  er  Dulc,  Merc.  und  Calcarea  an. 

Bei  Herpes  zoster  erinnert  sich  Dr.  Leadam  eines  alten  Arztes  am 
London  Hospital,  der  behauptete,  dass  die  Entzündung  dieses  Leidens 
an  den  Endpuncten  der  Nerven  ihren  Sitz  habe  und  dieselbe  deshalb  mit 
Blasenpflaster  zu  heilen  sei. 

Dr.  Leadam  rathet  in  dieser  Krankheit  an,  äusserlich  Carbolsäure 
und  innerlich  Rhus  zu  gebrauchen. 
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Für  Herpes  circinatus  empfiehlt  er  Sepia  und  Graphit,  und  zuweilen 
Öulphur  und  Mercur  an;  doch  riitli  er  yod  änsserlichen  Mittels  ab,  da 
dieselben  oft  Schwerhörigkeit  hervorbringen.  —  Gt^en  Cru3ta  lactea  giebt 
er  Scp.,  Merc,  Sulpli.  und  Graphii.  Sjithilitische  Haataosschli^e  lie- 
handelt  er  mit  Nitr.  ac.  und  Kali  hyilroiod.  in  der  3.  and  6.  TerdOnnnng. 

Prurigo  pudcudi,  ein  oftmals  sehr  hartnfickiges  Leiden,  erfordert 
seiner  Ansicht  nach  Hepar,  Mercur  und  Solphur. 

Dr.  Drury  glaubt,  dass  die  Dermatologen,  durch  die  äusseret  wissen- 
schaftlichen und  schweren  Kamen,  die  sie  den  verschiedenen  Haotkrank- 
heiten  beilegen,  uro  sich  mit  einem  Worte  einen  Begriff  von  dem  Leiden 
za  machen,  das  Studium  dieser  Klasse  von  Uebeln  weniger  anziehend  ge- 
macht haben.  Es  sei  aber  nicht  der  Name,  sondern  der  Charakter  des 
Anaschlages  nnd  die  ihn  begleitenden  S}'mptome,  welche  uns  zur  richtigen 
Wahl  des  Arzneimitteläführen  soll. 

So  Bllrden  wir  z.  B.  bei  Hautkrankheiten  der  Kopfhaut  sicherer  auf 
das  richtige  Mittel  geführt,  wenn  wir  wUssten,  ob  der  Ausschlag  nass  oder 
trocken,  offensiv  oder  geruchlos.  imstulOs  oder  schuppig  sei. 

Bei  Urticaria  besinne  er  sich,  dass  er,  vor  mehreren  Jahren,  als  er 
noch  Allopath  gewesen  sei,  gegen  einen  Anfoll  von  Rheumatismus  grosse 
Dosen  Kali  hj'ürojod.  genommen  und  bald  darauf  ein  heftiges  Neraelfieber 
bekommen  habe.  —  Solche  Erfahrungen  kämen  später  zu  Kutzen,  wenn 
Mittel  für  solche  Leiden  gesucht  würden,  —  Die  Anwendung  von  Glycerine 
kann  er  nicht  leiden;  bei  einem  Kinde  habe  es  so  starkes  Erythem a  her- 
vorgebracht, dasB  das  Leben  auf  dem  Spiele  gestanden  nnd  einen  Anfall 
von  Wassersucht,  wie  nach  Seharlacli,  verursacht  habe. 

Für  Psoriasis  hfilt  Dr.  Drury  Clematis  ßusserlich  angewandt  und 
ClematJs  oder  Petroleum  oder  Phosphor  innerlich  gegeben,  sehr  hQlfreich. 

In  Krätzfdllen  habe  er  öfters  'schwarze  Seife  äusserlich  mit  Erfolg 
angewandt. 

Da  meine  Ansichten  über  die  Behandlung  von  Hautkrankheiten  in 
l'ielem  von  oben  erwähnten  abweichen,  so  erlaube  ich  mir  noch  folgende 
Bemerkungen  hinzuzufügen. 

Obwohl  die  wörtliche  Aufassuiig  der  Psora-Theorie  wegen  der  neuen, 
durch  das  Mikroskop  gemachten  Entdeckungen  selbstverlsfindlich  dem 
jetzigen  Standpuncie  der  Wissenschaft  nicht  mehr  entspricht,  so  bleibt 
doch  die  dieser  Lehre  za  Grunde  liegende  Idee  die  allein  richtige. 
welche  uns  bei  der  Behandlung  von  Hautkrankheiten  zu  einem  günstigen 
Resultate  führen  kann. 

Hahneniann  war  der  erste,  der  in  seiner,  wenn  auch  durch  den 
damaligen  beschränkteu  Standpunct  der  Wissenschaften  bedingten  mangel- 
haft  dargelejjten  Lehre  der   chionisehen  Krankheiten,   seine  warnende 
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äunme  fegen  die  bo  schädliche  äussere,  locale  Bebandluiis  der  Ilaut- 
gffectionea  erhob;  und  hat  nicht  seitdem  die  Erfahrunf;  einem  jedeii 
gewissenhaften  Arzte  gelehrt,  dass  die  einzig  rationelle  Heilmethode 
dieser  Krankheiten,  neben  einer  den  Umständen  angeniDssenen  Diät,  imr 
ia  der  innerlichen  Anwendung  von  Arzn^  besteht? 

Ohne  hier  weiter  in  die  so  oft  besprochene  Hahnomann'sche  Theorie 
der  Abstammung  aller  chronischen  Krankheiten  von  Psora,  Sjiibilis  und 
Sykous  einzugehen,  da  ein  Wbrtstreit  Aber  Theorien  die  dnrch  die  Praus 
bestitigtea  Thatsachen  doch  nicht  umzostossen  vemiEig,  fühle  ich  mich 
doch  zu  dem  Ausspruch  berechtigt,  dass  wir  den  unumatOsalichcu 
Lehrsatz: 

Hautaffectionen,  in  welchen  Formen  sie  auch  auftreten  mögen,  nur 

von  Innen  (Constitutionen)  nnd  nicht  von  Aussen  (local)  zu  heilen 
dem  unsterblichen  GrDndcr  der  HomOopathie  verdanken. 

D&ss  Hahnemann,  bfitte  er  von  der  Existenz  des  Acarus  Eemitnis; 
gehabt,  Scabies  sicherlich  mit  äusseren  Mitteln  behandelt  haben  würde, 
ist  eine  Behauptung,  die  nicht  ans  seinen  Ansichten,  welche  er  in  seiueii 
Schriften  Aber  andere  Parasiten-Krankheiten  niederfielest  hat.  gefolgert 
«erden  kann. 

Es  ist  bekannt,  dass  unser  grosser  Meister  sich  entschieden  und, 
wie  die  Erfahmi^  gelehrt  hat,  mit  dem  grössten  ßechte  gegen  die 
gewaltsune  Abtreibung  der  Hebninthen  ausgesprochen  hat. 

Zur  Existenz  derselben  im  menschlichen  KCrper  gehtirt,  wie  Ilahtif- 
mann  behauptet  und  jeder  denkende  Arzt  selbst  gefundeit  hat.  oin 
ror  dieselben  disponirender  Krankheitszustand;  kann  lezterer  gehoben 
werden,  so  verschwinden  die  Helminthen,  wie  Hunderte  von  Fällen  be- 
weisen. 

Ist  es  nun  nicht  mCglicb,  ja  sogar  wahrscheinlich,  dass  zur  PJxistenz 
des  Acarus  im  Körper  des  Menschen  ebenfalls  ein  für  ihn  besonders  ge- 
eigneter Zustand-  der  Gesundheit  erforderlich  ist,  ohne  den  dieses  Insect 
nicht  fortbestehen  kann,  nnd  sollte  hieraus  nicht  folgen,  das9.  wenn  ein 
Krätzkranker  innerlich  behandelt  und  geheilt  wtlrde,  der  Acarus  loq 
selbst  ohne  alle  äussere  Mittel  aufhöre  zu  existiren? 

Wenn  diesem  nicht  so  wäre,  wie  Hessen  sich  die  Krgtzheiluugen 
Hahnemann's  und  seiner  bedeutendsten  älteren  Schaler  erklären,  die  doch 
alle  keine  Ahnung  von  dem  Krfitzinsect  hatten? 

Die  vermeintUch  glflcklichen  und  schnellen  Kuren,  welche  in  den 
Hospitälern  und  Kliniken,  die  speciell  für  Hautkrankheiten  bestimmt 
sind,  nnd  die  prahlerischen  statistischen  Tabellen  der  Dermatologen,  mit 
denen  diese  Herren  jede  rationelle  innerliche  Heilung  solcher  Leiileu 
Aber  den  Haufen  zu  werfen  meinen,  sind  alle  trügeriach  und  für  den  ge- 
wissenhaften praktischen  Arzt  ohne  jeden  Werth. 
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Dass  Scabies  und  andere  Hautkrankheiten  durch  heroische  äussere 
Mittel  so  zu  sagen  ;znm  Schweigen  gebracht  werden  können,  will  ich 
nicht  leugnen;  dass  aber  die  auf  diese  Art  und  Weise  von  derartigen 
Leiden  befreiten  Patienten  später  von  anderen  und  oftmals  viel  schwereren 
Uebeln  befallen  werden  und  manchmal  in  ein  jahrelanges  Siechthum  ver» 
fallen,  ist  ebenfalls  eine  unumstössliche  Thatsache,  die  jeder  Arzt  beob- 
achten kann,  der  sich  vorurtheilsfrei  seinem  erhabenen  Berufe  hingiebt 

Hautkranke  jeder  Art,  wenn  sie  zuerst  ihr  Leiden  bemerken,  pflegen 
sich  meistens  nur  an  die  für  ihr  Uebel  speciell  errichteten  Anstalten  zu 
wenden,  wo  sie  dann  auch  öfters  schnell  „kurirt"  werden. 

Alle  die  aus  diesem  plötzlichen  Verschwinden  von  äusseren  Wahr- 
zeichen inneren  Krankheitsstoffes  hervorgehenden  Leiden  werden  dem 
Dermatologen  nie  Wieder  zur  Behandlung  vorgelegt ;  dieser  wähnt  sich 
stolz  in  seiner  gelungenen  Unterdrückung  und  Besiegung  des  Feindes, 
nicht  ahnend,  dass  die  Opfer  seiner  Unwissenheit  in  anderen  Hospitälern 
und  Kliniken  oftmals  schmerzlich  zu  leiden  haben.  Ich  habe  in  meiner 
vieljährigen  Praxis  in  London  hinreichende  Gelegenheit  gehabt,  Hahne- 
mann's  Vorschriften  anzuwenden  und  muss  offen  gestehen,  dass  ich  nur 
diesen  meine  glücklichen  Besultate  in  Hautaffectionen  zu  verdanken  habe. 

Es  ist  zu  bedauern,  dass  homöopathische  Hospitäler  dem  eifrigen 
Jünger  und  Schüler  noch  viel  zu  wenig  Gelegenheit  darbieten,  die  grossen 
Vortheile  unserer  Heilmethode  in  Hautkrankheiten  zu  beobachten,  woher 
es  auch  kommen  mag,  dass  viele  neuere  Homöopathen,  den  trügeiischen 
Heilungen  allopathischer  Dermatologen  Glauben  schenkend,  die  äussere 
Anwendung  von  Medicamenten  in  Hautleiden  eiüig  anempfehlen. 


XXX. 

Fbarmacie. 

Der  Kern  der  Hahnemann'sohen  Arzneibereijtimgslehre. 

Von   Dr.  Will  mar  Schwabe. 
(Fortsetzung.) 

Was  folgt  daraus? 

EsistHahnemann's  Verdienst,  der  angewandten  Phannakodyna- 
niik  zuerst  ein  reales  Fundament  verliehen  zu  haben,  auf  welchem  weiter- 
zubauen alle  ächten  Jünger  der  Homöopathie  berufen  sind.  Der  Grund- 
stein dieses  Fundaments  ist  das  Aehnlichkeitsgesetz  und  die  physiologische 
Prüfung  des  Arzneistoffs  am  Gesunden;  der  Schlussstein  die  vom  Erfinder 
der  Homöopathie  eingeführte  Arzneibereitungslehre.  Beide  sind  der 
Vervollkommnung,  der  Verbesserung  fähig,  aber  niemals  auf  dem  Wege 
hypothetischer  Speculation,  wie  sie  in  der  Allopathie  von  jeher  üblich 
gewesen.     Die  Wirkungssphäre  des  Arzneistoffs   offenbart  sich  rein  und 
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<leiitlti:h  am  gesimdeu  lueDscblichea  Orgauismns ,  je  nach  de^eit  Keiz- 
rnip&iglichlceit  in  klaren  oder  verwischteren  Zttgen.  DieNaciiprOfuiigen 
^fvisser,  von  Haimemann  geprüfter  Mittel  haben  dies  erwiesen.  Zimi 
Theü  (orderten  sie  Neues  in  Tage;  zam  anderen  Theile  aber  Keigten  sich 
enisse,  vom  Prüfer  in  sein  lYüfnngsbild  aufgenommene  Symptome  a.h 
unlialtbar.  Erwiesen  aber  ist,  dass  Hahnemann  von  Allen,  die  jemals 
Arzoden  prOften,  der  anänerksamate  Beobachter  der  sich  knndgebenden 
Simptome  war.  Seine  PrOfongen  lassen  an  Classicität  die  seiner  Epigo- 
nen weit  hinter  sich. 

Hahnemann's  Verdienst  ist  es,  znerst  nachgewiesen  zu  haben, 
»flde  ■Wirkungen  die  Arzneistoffe  auf  den  Körper  haben;  vor  seineu 
t!aren  Forschungen  schrumpft ,  der  Werth  der  von  der  alten  Schule  iilr 
iiewisse  Mittel  aufgestellten  Heilanzeigen  wie  ein  Schemen  zusammen ,  er 
iducirt  sie  auf  ihren  wahren  Werth  andweistnach,  dass  manche  Liebliugs- 
nitiel  dieser  Schule  nur  auf  Grund  des  Aehnlichkeitsgesetzea  heilend  «-irken 
ikoDnien,  und  warum  sie  in  vielen  Fällen  trotz  des  scheinbar  vorliegentteii 
ähnlichen  Leidens  ihre  Wirkung  versagen  müssen.  Die  Lehre  vom 
Anaeireize  und  derSpecitidtät  des  einfacbenArzneistofTa  zum  orkrank- 
!eii  Gewebe  ist  seine  Erfindung.  (Vergl.  „Heilkunde  der  Erfahrung-' 
'UD  Sam.  Hahnemann,  pag.  39:  „Ich  sagte,  dass  die  Berührung  der 
ebendigen  emptindlicben  Faser  vom  Arzneimittel  fast  die  einzige  Bcdin- 
snmg  ihrer  Wirkung  sei.  Diese  dynamische  Kraft  des  Anncistoffs  ist 
^00  solchem  Umfange,  dase  ea  ganz  gleichgültig  bt,  welcher  eiuptiudliche 
Theil  des  Körpers  vom  Arzneimittel  berührt  werde,  um  die  volle  Wirkung 
iii'norznbringea,  wenn  der  Theil  nur  von  der  gröberen  Oberiiaut  ent- 
'.lösst  ist,  —  gleichgültig,  ob  die  aufgelöste  Arznei  in  den  Masen  komme 
'jder  bloss  im  Munde  bleibe,  oder  anf  eine  Wunde  oder  eine  andere  haut- 
ise  Stelle  gelegt  werde.") 

Der  Arzueireiz  wird  durch  einen  Arzneistoff,  dessen  Zubereitung  von 
Hahnemann  in  bestimmter  Weise  vorgeschrieben  ist,  ans^eUbt.  Die 
HahnemauD'schen  Prüfungabi! der  und  die  der  Originalprüfer  bilden  die 
tirondlage  für  die  in  den  Hand-  und  Lehrbüchern  der  Homöopathie  auf- 
stellten Heilanzeigen.  Eine  Bereicherung  der  Letzteren  findet,  wie  die 
Thatsachen  lehreu,  fortwährend  statt  Man  nimmt  kaum  eine  Nummer 
irgend  eines  homöopathischen  Blattes  zur  Hand,  in  welchem  nicht  irgend 
einem  Arzneimittel  eine  neue  Seite  abgewonnen  und  dasselbe  als  hUlfreich 
tar  eine  KranUheltsform  angepriesen  wird,  deren  in  den  Handbüchern 
uuch  iieiner  Erwähnung  gesthab.  Der  Ausbau  der  Homöopathie  ist  dahor 
^»nugsweise  fluf  dem  Felde  der  Pharmakodynamik  nn^ehahnt  worden, 
uml  es  ist  wohl  nicht  zu  leugnen,  dass  hier  noch  viel  zu  thun  übrig  bleibt, 
[{•■dingung  aber  ist,  dass  die  Prüfung  mit  dem  auf  dieselbe  Weise  wie  Mja 
Hahaemana  zubereiteten  Arzneimittel  geschehen  ranss.     Hier  gilt  es 
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eonaervativ  zu  seiu  uud  uicht  iQ  ilenselbeu  Fehler  zu  verfalleu,  wie 
äie  alte  Schule,  die  heute  auch  in  der  Wüste  umhersucht  nach  derQnelle, 
die  sich  ihr  ohne  Aiierkenniiog  des  Aehntichkeitsgesetzes  nimmer  cr- 
schlieasen  wird.  Dass  anders  zubereitete  Mittel  eine  ganz  andere  Wir- 
kung hervorbriiigeu ,  erst  zu  beweisen,  wird  kein  HomOopathiker  von  mir 
verlangen.  Das  Hahneniann'sche:  Macbt'a  nach,  aber  macht's 
genau  nach!  steht  mit  Flanimenschrift  gerade  für  Diejenigen  in  seinen 
Werken,  die  sieh  mit  der  Arzneibereitnng  beschäftigen,  —  ein  lebendiges: 
Mene  mene  tekel.  Der  Irrthmn  am  Krankenbette  schädigt  nur  zwei  Pei^ 
9onen :  den  Patieuteu  und  den  Arzt;  die  Verbessemngswnth,  sofern  sie  den 
Kern  der  Ilahneiiiann'scheii  Arzneibereitnngslehre  zn  verändern  bemüht 
ist:  die  geaammte  Homöopathie. 

Was  beisst  denn  Bessermachen  in  der  Hom6opathieV  Der  Eine 
sagt:  die  von  mir  hergestellten  Tinctureu  sind  von  schöner  dunkei- 
grüner  Farbe;  der  Andere:  meine  Tinctnren  wirken  kräftiger,  weil 
ich  der  Natar  ihre  delieimnisse  besser  als  Hahnemann  abgelauscht  habe, 
und  gewisse  Kunstgi-itfe  bei  Einsammlung  der  Pflanzen  beobachte,  von 
denen  Andere  keine  Ahnung  haben;  der  Dritte:  ich  stelle  meine Esseiueü 
nur  in  sehr  kleinen  Mengen  her  und  mache  alle  Arbeiten  selbst,  tragt 
eine  Glasmaske,  um  durch  meinen  Athem  den  Arzneistoff  nicht  zn  ver- 
unreinigen, kurzum,  ich  Ijiu  der  penibelste  Mensch  auf  Gottes  Erdbodeu 
etc.  etc.  Die  ^'erbesserangen  laufen  also  meist  darauf  hinaas,  ein  kräf- 
tiger wirkendes,  ein  schöner  aussehendes,  und  ein  reinere; 
Präparat  zu  erhalten.  Was  die  kräftigere  Wirkung  anbelangt,  ^o 
begehen  diese  Herren  denseilieu  Fehler  wie  unsere  Gegner.  Das  ebeo 
ist  ja  deren  UnglQck,  dass  sie's  seit  Jahrtausenden  immer  besser  machen 
wallen  und  niemals  zu  Ende  damit  kommen;  nud  in  der  Meinung,  deo 
Aerzten  durch  kräftiger  wirkende  Präparate  anch  bessere  Heilmittel  in 
die  Hände  zu  gehen,  haben  sie  vielmehr  gerade  dadurch  die  Gmadlaie 
für  den  Nihilismus  geschatfen.  Ich  rede  natQrlich  nicht  von  Anodyois, 
welche  ja  nicht  in  die  Klasse  der  Heilmittel  gehören.  Wenn  der 
Ärzneistoif  in  seinem  rohen  Zustande  am  arzneikräftigsten  ist,  bu  hali*u 
wir  nur  danach  zu  trachten,  ihn  ftlr  längere  Zeit  haltbar  zu  machen,  nuil 
zwar  in  der  Weise,  wie  dies  Hahnemann  gethan.  Ein  Abweichen  lon 
dessen  Regeln  scheint  so  lange  unthunlich,  wie  nicht  nachgewiesen  isi, 
dass  die  auf  diese  andere  Weise  bereitete  Essenz  oder  Tinctur  dieselbe 
Wirkung  habe,  wie  die  Hahnemann'sche. 

Die  nach  festen  und  bestimmten  Regeln  hergestellte  Original-Tinctur 
oder  Essenz,  wird  stets  dieselben  Wirkungen  ergeben,  wie  die  von  Hahne- 
mann beobachteten;  und  wenn  der  behandelnde  Arzt  einen  stärkeren 
Arzneieffoct  beim  Kranken  erzielen  will,  so  hat  er  dies  vollkommen  in 
der  Hand  durch  A>rabrcichen  einer  anderen  Potenz.     Auf  diese  Weise 
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vird  es  vielleicht  noch  gelii^en,  feste  Normen  für  die  homöopathisctie 
Dosologie  an&nstellen;  nimmermebr  aber  wird  dies  geechehen.  wenn  das 
BeransdifteLn  einer  anderen  Zabereitongaweise  für  Essenzen  u-  s.  w.  von 
lingst  geproften  Mitteln,  ftlr  welche  bestimmte  Heil-IndicatiODcn  bestehen, 
fortd&oert.  Die  Essentia  Aconiti  Napelli  z.  B.,  welche  durch  Aus- 
pressen des  Saftes  der  Mschrai  Pflanze  und  sofortiges  Venui^cheii  dem- 
selben mit  gleichen  Theilen  Weingeist  hergestellt  wird,  ist  eine  ganz 
andere,  als  die  durch  Auspressen  des  Saftes,  durch  Uebei-giesseii  dea 
Bsckstandes  mit  Weingeist,  Anspressen  und  Vermischen  mit  detu  früher 
ao^preasten  Safte  bereitete.  Das  „Nachmachen"  der  Hahne- 
mann'schen  Regeln  ist  daher  die Hauptbedingung  för  den  Phammceuteu, 
nicht  das  „Bessermachenwollen."  Hahnemaan  war  ein  sehr 
tachtiger  Phannaceut,  imd  davon,  dass  er  wohl  gewnsst  hat,  auf  welche 
Weise  eine  dunklere,  grüne,  scheinbar  kräftigere  Essenz  herzustellen  sei, 
Toige  sich  jeder  durch  einen  Blick  in  die  von  ihm  tlberseCzte  Edinhnrger 
Pharmakopoe,  deren  ich  ßrnher  gedachte,  Uberzengen.  Namentlich  der 
den  Gegnern  dienende  Pharmaceut  ist  gar  zu  sehr  geneigt,  die  Kraft  des 
.ü^eimittels  nach  dessen  Farbe  und  Geruch  und  nacti  seiner  giftigen 
Wirkung  beurtheilen  zu  wollen;  er  theilt  seine  Arzneistoffe  in  sehr  giftige, 
in  giftige,  ziemlich  giftige,  wenig  giftige  und  wirkungslose,  und  abertrjigt 
diese  tandlänflge  Ansicht  scbematisch  auf  die  hom&opathischeu  Mittel. 
Dazu  kommt  dann  noch  eine  kleine  Portion  hlitleid  mit  den  armen 
Homöopathen,  die  den  Kranken  nor  Infinitesimalgaben  von  Gifton  ver- 
abreichen, and  das  Bestreben,  diese  Gaben  wenigstens  nin  etwas  zu  ver- 
stärken, und  wenn  es  nur  ein  Decilliontheil  würe;  und  wenn  erder 
Homöopathie  ehrlich  dient,  so  macht  er  wenigstens  eine  grünere  Tinctur, 
eine  Tinctnra  fortissima;  wenn  er  unehrlich  ist,  so  giebt  er  anstatt  der 
geforderten  30  die  3 ;  Alles  ans  purem  Mitleid  mit  den  Jüngern  Hahnemauns. 

Was  schliesslich  die  Reinheit  des  Präparates  anlangt,  so  glaube  ich. 
dass  Manche  in  dieser  Beziehung  zu  ängstlich  sind.  Die  grSsste  Accu- 
ratesse  in  der  Arzneibereitong  muss  jedem  Apotheker  soxvohl,  wie  jedem 
Arzte  Gewissenssache  sein.  Sich  auf  seine  Reinlichkeit  etwas  Besondere« 
ZQ  Gute  zu  thun,  wird  Derjenige  nicht  ftir  nöthig  halten,  der  bei  seineu 
Bekannten  nicht  in  dieser  Beziehung  tlbel  verrufen  ist,  und  sich  rein  zu 
«■asehen  gedenkt. 

Dass  endlich  die  nach  Hahnemann'schen  nnd  nach  keinen  anderen 
Vorschriften  bereiteten  Essenzen  etc.  in  der  Praxis  als  die  vorzügliihaten 
gelteo,  beweist  wohl  am  Besten  der  rege  Geschäftsverkehr  derjenigen 
Etablissements,  die  in  seinem  Sinne  arbeiten. 

Dasselbe  gilt  ftr  die  Uersteünng  der  Potenzen.  Der  Ilahnemannsche 
Begriff  der  Ai^eikraft  ist  bei  der  molecularen  Verfeinerung  sämrat- 
licher  Arzneisloffe  durchschnittlich  festzuhalten.  Die  Gründe  dafür  habe 
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ich  fi-aher  angegeben,  und  es  sei  vorläiitig  hier  nur  bemerkt,  dass,  mit 
Ausnahme  Caspari'a,  die  Verfasser  homöcp.  Phaniiakopöeii  denselben  nicht 
dnrcbscbuittlich  festgehalten  haben.  Den  meisten  ist  sogar  die  systema- 
tische Dorehführung  dieses  Princips  in  deu Werken  Hahnemann's  voll- 
ständig entgangen  oder  sie  haben  bei  Abfassung  ihres  Buches  die  Poten- 
üirnng  nnr  nebensächlich  behandelt  und  sich  mehr  mit  der  Kntnlckelung 
von  Theorien  Ober  die  Wirksamkeit  höherer  Potenzen  beschäftigt,  ein 
Standpuncl.  der  für  die  bei  der  Poteiizirung  zn  beobachtende  Praiis 
gän/lich  ttbci-Hüssig  ist. 

Für  die  Decimal-Scala  hat  ebenfalls  das  Princip  der  Arzneikraft  volle 
Gültigkeit,  da  die  Begi-Ünder  dieser  Scala  denüehall  an  ArzneikraEl 
hei  VerDffentlichuiig  des  bei  derselben  zur  Anwendung  kommenden  Pro- 
gresäio Iisverhältnisses  als  massgebend  aufgestellt  haben.  Es  erCbrigt  Don 
noch,  einige  ReHese  aof  die  Werke  zu  werfen,  die  sich  speciel)  mit  der 
homßo]!.  Phannacie  beschäftigen,  auf 

VI.     Die  homäopathisohen  Pharmakopoen. 

Esistbekaiuit,  dassHahnemann  selbst  keine  vollständige  Sammlung 
seiner  Araneibereitungsregeln  hinterlassen  hat.  Er  hat  vielmehr  nur  hd 
jedem  von  ihm  geprüften  Mittel  die  belretfeitden  Voi-schriften  gegelen 
und,  v,-ie  Seite  258  u.  260  dieser  Zeitschrift  bereits  augedeutet  wurde, 
.für  die  ans  frischen  Pflanzen  zn  bereiti'nden  Essenzen  und  für  die  aus 
Uroguen  herznstelleuden  Tincturen  bestimmte  Normen  aufgestellt:  l)  für 
saftreiche  Pflanzen,  2)  für  schleimhnltige  Gewächse,  3)  für  saft- 
armo  PHanzen,  4,  für  Rinden  und  andere  trockene  Substanzen. 
Er  verföhit  dabei  nicht  planlos,  wir  finden  vielmehr  diese  Kegeln  cousequeut 
durchgeführt.  Die  Ilahnemann'schen  Essenzen  sind  alle  nach  diesem 
Schema  bereitet  Sjiätare  Prüfer  von  anderen  Pllanzen  hielten  sich  nicht 
genau  an  diese  Vorschriften:  man  stellte  aus  der  saftreicben  Pflanze  in 
ähnlicher  Weise  eine  Essenz  her,  wie  aus  der  seh  leimhalt  igen  o.  s.  w.. 
und  so  entfeiiite  man  sich  immer  mehr  und  mehr  von  den  von  Hahno- 
mann  gegebenen  einfachen  R^eln,  ohne  einen  Grund  dafür  angeben  zu 
kennen :  ja  man  feiligte  sogar  nicht  einmal  die  Essenzen  der  von  ihm 
selbst  geprüften  Pflanzen  in  der  Weise  au,  wie  dieser  es  gelehrt.  Ich 
will  der  Letzte  sein,  der  auf  die  Verfasser  der  verschiedenen  Pharraa- 
kopßen  einen  Stein  deswegen  wirft,  denn  ich  gestehe  gern  zu,  dass  ö 
nicht  wenig  Jlühe  macht,  aus  der  umfangreichen  homöopathischen  Literii- 
lur  das  SCÜiige  herauszusuchen,  ja  ich  gL-be  sogar  zu,  dass  Hahnemann 
in  den  verschiedeneu  Auflagen  seiner  R.  A.M.L,  die  Vorschriften  geändm 
hau  Cnter  allen  Umständen  aber  ist  da^  Präparat,  welches  er  znr  ersten 
Prüfung  venvandte,  das  ächte,  und  wenn  er,  wie  zur  Arnica  montana- 
Priifnng,  „die  geistiee  Tinctur  der  frisch  getrockneten  Wnrzel"  brauchte! 
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and  später  ^en  Saft  der  frischen  Pttauze  mit  gleichen  Theileu  starkem 
Weingeist  g^nischt"  empfiehlt,  wo  nur  ein  Wiedernbdruck  der  mit  dem 
erstgenannten  Prfiparste  hervorgelirachceo  Symptome  stattfindet,  so  muss 
der  gewiMeahafte  Arat  an  dieses  erstere  Priipai-al  sich  für  gebunden  er- 
iditen.  £e  ist  schade,  dass  keine  Fharmacopoea  homa-opatbica  nus 
Hahnemaon'a  Feder  ezistirt.  Er  wUrde  dadurch  der  Yerbesseraugsaacht 
einen  starken  Damm  entgegei^^etzt  haben,  die.  nie  ich  uimehmen  nmss, 
der  Homöopathie  nor  geschadet  hat.  Man  fra^e  den  Uahueinann'schei) 
Pnktiker,  mit  wie  wenigen  Mitteln  derselbe  seine  oft  wunderbaren  Hei- 
hiQgen  vollbringt,  mit  welcher  Einsicht  er  den  reichen  pharmaJiodynami- 
sdien  Schatz  des  Heisters  aosinbeuteu  versteht;  es  sind  höchsteus60 — 8o 
Mittel,  unter  denen  er  w&hlt  und  nur  selteu  greift  er  zu  einem,  welches 
jemals  dieser  Zahl  li^  Das  alte,  bewährte  Mittel  zieht  er  stets  dem 
nenen  auch  noch  so  warm  empfohleneu  vor.  Er  weiss,  doss  er  auf  Hahue- 
mum's  Beobachtungsgabe  bauen  und  vertrauen  kuuu.  sie  lässt  ihn  selten 
im  Stiebe.  Freilich  sorgt  er  auch  dafür,  dass  er  ächte  Mittel  in  Hftiideii 
hat.  Es  soll  damit  nicht  gesagt  sein,  dass  unter  der  Zahl  von  nahezu 
tausend  Mitteln,  welche  mehr  oder  weniger  in  der  Homöopathie  ge- 
brinchlich  sind,  nicht  ausser  den  von  Ilahuemann  und  seinen  bewährten 
Sch&lem  geprüften  Mitteln  noch  mnnches  werthvoUc  enthalten  sei.  manche" 
Mittel,  ftr  welches  Heil-Indicationen  zur  Genüge  vorhanden  sind,  aber 
mter  dem  werthToUen  Metall  befindet  sich  gewiss  auch  viel  taubes  Ge- 
stein!   doch  dartlber  habe  ich  ja  kein  Urtheil,     Ich  glaube  vielraehi- 

nur,  dass  die  grosse  Mehrzahl  neuer  Mittel  aus  tieinem  audereu  Grunde 
in  de»  homöopathischen  Arzneischutz  aufgeuommen  worden, ist,  als  weil 
man  von  den  wirklich  und  umfassend  geprüften  Mitteln  kein i' 
taaglichen  Präparate  hatte  und  wie  die  Allopathen  zu  dem 
l'rtheile  kam:  ,J)aB  Mittel  ist  unsicher!'* 

Ich  will  mir  nicht  die  kritischen  Sporen  an  den  Verfassern  homüo- 
pMhischer  Pharmakopoen  verdienen.  Die  leider  sehr  zerstreuten  Quellen, 
eine  wohl  gar  unter  homOopathiai^hen  Aerzten  eingerissene  Meiuuap:.  als 
m  die  Yerrollkommunng  der  HomCopathie  gerade  wie  bei  den  Allopathen 
auf  dem  Felde  der  Pharmade  zu  suchen,  lassen  wohl  ein  mildes  ..KiTare 
homannm"  för  Alle  als  woblberechtigt  erseheinen,  die  sich  nicht  bloss  auf 
die  Zusammenstellung  der  in  dieser  Heilmethode  gebräuchlichen  Mittel 
nnd  die  Reprodnction  der  Bereitnngsvorsctiriften  beschränkten,  sondern 
auch  die  beesernde  Hand  au  Hahncmanu's  Voi'schriften  zur  Arzueibe- 
rätong  selbst  legen  zn  mOssen  glaubten;  welche  in  der  Meinung,  das^ 
licht  bloss  dieser  oder  jener  Theil  der  vom  Pi'üfor  beuntzten  Ptlanze. 
sondern  die  ganze  Pflanze  arzueikräftig  sei.  die  Letztere  verwandten: 
vclche  den  frischen  Pflanzen  die  getrocloieten  substituirtcn,  anstatt  der 
Vorzel  das  Kraut  verwandten,  oder  zur  samenreifen  Pflanze  anstatt  der 
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zu  blühen  begionendeD  gi-iffen,  weil  eben  neuere  Forschongeu  dies  und 
j^nes  besser  gelehrt  haben  sollten. 

Die  hoin&opathiBche  Pharmacie  verträgt  keine  WillkSr. 
weil  die  aus  ihren  Händen  hervorgehenden  Präparat«  nach  ganz  anderen 
Gnindstttzeu  zur  Verwendung  gelangen,  als  bei  der  gegnerischen  Heil- 
methode, F.3  ist  schwer,  sich  von  den  Anscbaanngen,  welche  seit  Ga- 
len's  Zeiten  in  Bezng  auf  Aizneiwirknngen  herrschen,  za  trennen.  H 
es  mir  doch  selbst  nicht  besser  ergangen,  und  aach  ich  habe  längerer 
Jahre  bedurft,  ehe  mir  klar  wnrde,  dass  das  Wesen  dee  Arzneimittels  in 
lier  Hom&opathie  ein  ganz  anderes  sei,  als  in  der  Allopathie. 

Die  homöopathische  Pharmacie  mnss  conservativ  seia; 
sie  kann  nur  dann  einen  Fortschritt  machen,  wenn  der  Wirkungsbreis 
eines  Mittels  dnrch  erneute,  eingehende  Prüfungen  mit  einem  andersartig 
bereiteten  Präparat  ein  anderer  geworden. 

Derjenige  homQopathische  Pharmaceat  ist  kein  Reac- 
ticnär,  welcher  sich  auf  Hahnemann'schen  Boden  stellt  und  Neuenm- 
geo,  die  nicht  durch  pbysiolc^sche  Prüfungen  b^rtlndet  und  erprobt  sind, 
von  der  Hand  weist. 

Ich  legG  die  Frage,  inwieweit  die  verschiedenen  homOop.  Arzneib«- 
reitnngsl ehren  vollständig  auf  Hahnemann'schem  Boden  stehen,  jedem 
Verfasser  derselben  sowohl,  wie  jedem  homßop.  Arzte,  welcher  die  Quellen 
kennt,  zur  Beautwortnug  vor.  Gewiss  hat  jedes  dieser  Werke  seine  voi^ 
zflglicheäeitc;  den  meisten  aber  ist  die  Individnalit&t  der  Verfasser  auf* 
geprägt,  welche  meinten,  dass  doch  noch  Manches  besser  zu  machen  sei, 
und  die  daher  entweder  wegliessen  oder  zusetzten,  je  nachdem  es  ihnen 
beliebte,  während  Andere  sich  wieder  in  dem  sclavischen  Nachbeten  der 
Vorschriften  ergingen  und  den  Kern  der  Arzueibereitnng  in  der  steif- 
leinensten Pedanterie  erblickten.  Die  bOse  Klippe  aber,  an  .der  sie  Alle 
scheiterten,  ist  die  Decimal-Scala,  sodass  ich  Constantin  Hering 
sehr  wohl  begreife,  wenn  er  in  seinen  „Amerikanischen  Arzueiprfifoi^en'' 
p.69sagt:  „Die  Verehrer  der  leider!  von  mir  vorgeschlagenen  Decimal- 
Scala  etc."  Ich  will  den  Baum  nicht  unnOth^  füllen  nnd  die  ver- 
schiedenen Antoren  der  Pharmakopoen  citireu  und  in  Parade  aufmar- 
schiren  lassen.  Einige  waren  so  klng,  diese  Scala,  die  nun  einmal  exi- 
stirt,  mit  einigen  wegwerfenden  Worten  abzofertigen  nnd  sich  nur  an  die 
Centesiiuale  zu  halten,  (oder  auch  umgekehrt,)  was  doch  gänzlich  unstatt- 
haft ist,  da  ein  zum  Gebranch  fOr  Pharmaceuteu  bestimmtes  Handbuch 
das  in  der  Homöopathie  Gültige  nicht  vernachlässigen  darf.  DieDecimale 
hat  nicht  weuig  Anhalter,  nnd  bewährte  Autoren,  wie  Hirschel,  Kaf- 
ka, Müller  u.  A.  schreiben  dieselben  ausdrücklich  vor;  ihre  Dostdogie 
ist  weniger  brauchbar,  wenn  nicht  exact  gearbeitet  wird.  Der  homöo- 
pathische Pharmaceut  ist  deshalb  bis  jetzt  in  einer  üblen  Lage,  wenn  er 
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nicht  zußlÜger  Weise   die   (juelleo  für  dieses  System  kennt,  denn  die 
Fhannakopfien  lassen  ihu  im  Stich. 

Ein  Supertinara  in  den  meisten  homßop.  Pharmakopoen  ist  endlich 
der  pharmakognoBtische  Bnlla3t.  Wer  in  der  Welt  wird  es  wohl  wagen, 
«in  90  wichtiges  Amt,  wie  das  der  Arzneibereitong  zu  übernehmen,  ohne 
die  nCthigen  botanischen,  chemischen  mid  pharraakotechmschen  Kenutuisse 
zu  besitzen;'  Ans  Büchern  allein  lAsst  sich  alles  I>reies  nicht  aneignen: 
BOT  durch  die  Praxis,  neben  der  man  sich  natOrlich  gute  Handbücher  zu- 
legen muss,  die  übrigens  Niemand  entbehren  kbnneu  wird,  der  nen 
empfohlene  Mittel  in  Gebranch  zieht  und  bereiten  will.  Es  genügt 
ilso  hei  Pflanzen  und  Thieren  die  genaue  Angabe  der  Abstammung, 
rheinische  Präparate  herzustellen  lehrt  jedes  gute  Handbnch  der  Chemie ; 
/u  den  pharm  acenlischeu  Präparaten  genügt  die  einfache  Vorachrift,  die 
trotz  ihrer  kurzen  Fassung  so  prägnant  sein  mnss,  dass  »ns  den  Händen 
Jeü  Sachkundigen  kein  anderes  Präparat  hervorgehen  kann.  Die  Unzahl 
der  jetzt  in  der  Homöopathie  gebräuchlichen  Mittel,  wie  sie  z.  B.  von 
nur  oft  verlangt  und  in  nicht  kleinen  Quantitäten  exiiortirt  werden,  würde 
iifierdies  eine  Phamiakopüe,  die  „den  Standpnnct  der  Wissenschaftlichkeit" 
durch  ansfohrliche  pharmakognostiscfae  Beschreibungen  and  präcise 
chemische  Vorschriften  zn  wahren  sncht,  zn  einem  dickleibigen  Folianten 
machen,  —  für  Manchen  gewiss  recht  hübsch  zu  lesen,  aber  für  die 
ftaiis  wenig  brauchbar. 

Besitzen  wir  ?IomOopathen  denn  nun  ein  Werk,  frage  ich,  welches  in 
einfachster  handlichster  Form,  ohne  Ueberflüssiges  zn  enthalten,  aaf  den 
\>iu  Hahnemaun  und  den  übrigen  Prüfern  g^ebenen  Grundlagen  ge- 
<iJiriebeQ  ist'/  Ein  Werk,  welches  den  Fordernngen  der  beiden  in  dei' 
UomCopalhie  gültigen  Potenzir-Scalen ,  dem  von  Hahuemann,  Hering 
und  Vehsemeyer  anfgeütellten  Begriff  der  Arzneikraft  gerecht  ist  und 
üiesen  Begriff  ßlr  alle  Präparate  festhält?  —  Nein! 
(Schlnu  folgt.) 
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Arzneimittellehre,  . 
CnpraiiL 

Fharmakologisohe  Stadie. 

Von  Dr.  C.  Heinigke. 

Die  von  den  Alchemikern  nnd  Aerzten  des  Mittelalters  herrührende 
Bezeichnung  dieses  Mittels  mit  dem  symbolischen  Ausdruck  Yenus  $  weist 
bereits  darauf  hin,  dass  dieses  Element  in  frühen  Entwicklungszeiträumen 
der  medidnischen  Wissenschaft  zum  Heilzweck  seine  Verwendung  gefun- 
den hat.  In  gleicher  Weise  begegnen  wir  dieser  symbolischen  Benennung 
mit  dem  Namen  der  schon  im  Alterthume  bekannten  Himmelskörper  bei 
<len  ältesten  als  einfache  Körper  unterschiedenen  Metallen.  So  bezeich- 
nete man  Aurum  mit  Sol  0,  Argen  tum  mit  Luna  3),  Ferrum  mit  Mars  </" 
Stannum  mit  Jupiter  2^,  Plumbum  mit  Saturn  t^,  Hydrargyrum  mit 
Mercur  $.  Es  ist  sogar  die  Annahme  begründet,  dass  Alcbemiker  und 
Spagyriker  einen  bei  weitem  ausgedehnteren  Gebrauch  von  diesem  Metalle 
als  Heihnittel  maditen,  als  die  Aerzte  anderer  Schulen  bis  auf  die  neuste 
Zeit  mit  Ausnahme  derjenigen,  welche  nach  der  homöopathischen  Heil- 
methode und  nach  Rademach er^s  Maximen  prakticiren,  denn  von  den 
Aerzten  dieser  therapeutischen  Schulen  ist  die  Bedeutung  dieses  Metalls 
Als  Arzneimittel  erkannt  und  anerkannt.  Man  darf  annehmen,  dass  be- 
reits Tor  Paracelsus  die  Alchemiker  zum  Heilzwecke  sich  aller  der  genann- 
ten Metalle  häufig  bedienten,  um  so  mehr,  als  die  Ansicht,  nach  welcher 
<üe  alchemischen  Aerzte  zur  Darstellung  ihrer  Präparate  ein  Lösungs- 
mittel verwendeten,  welches  die  moderne  Chemie  darzustellen  noch  nicht 
unternommen  hat,  nicht  unbegründet  ist.  Ueber  die  vermuthliche  Be- 
schaffenheit nnd  Darstellung  dieses  alchemischen  Menstruum  mag  vielleicht 
in  einem  nächsten  Artikel  ein  kurzes  Beferat  folgen;  an  dieser  Stelle 
^de  es  zu  weit  vom  Thema  ablenken.  Je  mehr  aber  das  Geheimniss 
<ier  Bereitungsweise  des  alchemischen  oleum  aeruginis,  sive  spiritus  vel 
^entia,  quintessentia  Yeneris  mit  den  aussterbenden  Adepten  als  Trägem 
desselben  in  tiefes  Dunkel  sank,  um  so  mehr  schien  auch  der  Credit  des 
Knpfers  als  Heilmittel  unter  den  Aerzten  zu  sinken,  was  einestheils  dem 
imstande  zuzuschreiben  ist,  dass  die  Indicationen  zum  passenden  Ge- 
hranche  dieses  Mittels  bei  der  usuellen  Vielmischerei  verloren  gingen, 
^ndmitheils  sich  auch  daraus  erklären  lässt,  dass  die  üblichen  grossen 
Gaben  bei  der  corrosiven  Beschaffenheit  der  Präparate  (limatura  cupri 
nnd  capr.  oxydatum  nigrum   ausgenommen)  unerwünschte  Intoxications- 

lateraatiofiale  HomöopattaUch«  Fresse.  22 
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erscheinnngen  vemrsachteD.  In  der  modeiiien  Universitätstherapie  fignrirt 
kaum  noch  das  Capnun  sulpiiuriciun  als  Ingredienz  von  „Cronppalvem",  nnd 
dieses  oder  Capmm  alnminatom  in  Solution  als  Pinselwasser  gegen  Con- 
junctival-  nnd  Homhaatgesch¥rttre.  Selbst  dasEmplastmm  aemginis  vnlgo 
„Hühneraugenpflaster^*  als  Yolksmittel  scheint  das  Schicksal  der  ^wissen- 
schaftlichen" Präparate  m  theilen  und  wie  das  einst  renommirte  „Krampf- 
mittel"  Cuprum  sulphurico-ammoniatum  der  Obsolescenz  zu  verfallen.  — 
Mit  um  so  grösserem  Danke  müssen  wir  desshalb  anerkennen,  dass 
zwei  tüchtige  und  scharfsinnige  Aerzte:  H  ahnemann  und  Rademacher, 
durch  Studien  und  Beobachtungen  geleitet,  es  unternahmen,  den  Werth  dieses 
Metalls  als  Heilmittel  zu  constatiren  und  dasselbe  aus  dem  Schatten  un* 
Nerdienter  Nichtbeachtung  an  das  Licht  hervor  zu  ziehen,  indem  sie,  eio 
Jeder  nach  seiner  Weise,  der  eine  nach  physiologischen  Prüfungsr^ulta- 
ten,  der  andere  nach  den  Ergebnissen  der  Beobachtungen  ex  usu  in  morbis, 
ludicationen  zum  Heilzweck  in  Krankheiten  aufstellten.  Beider  Be- 
obachtungen stimmen  flberein,  und  wo  wir  Lücken  bemerken,  ergänzen 
die  klinischen  Data  die  physiologischen  Prüfungssymptome. 

Allgemeines. 

Intoxicationssymptome:  Die  Essig-,  Schwefel-,  Salpeter-  und 
Salzs^Lure-Yerbindungen  des  Kupferoxyds  wirken  selbst  in  kleinen  Gaben 
in  den  Magen  eingebracht  als  Corrosiva  und  verursachen  heftiges  Würgen, 
Erbrechen,  Magen-  und  Darmschmerzen,  Durchfälle  theilweis  mit  Blnt 
gemischt^  allgemeine  Schwäche,  Bangigkeit,  kleinen  Puls,  Ohnmächten  and 
Krämpfe.  Die  chronische  Kupfervergiftung  charakterisirt  sich  durch: 
metallischen  Geschmack,  Störungen  der  Verdauung.  Ekel  und  Erbrechen, 
Kolik,  Delirien,  Nervenzafälle  verschiedener  Art  bis  zur  Lähmung  einzel- 
ner Theile,  grünliche  Färbung  der  Haare,  kachektische  selbst  mit  Fieber- 
( rscheinungen  einhergehende  Zustände.  Gorrigan  u.  A.  machen  auf 
den  purpurrothen  Streifen  aufmerksam,  welcher  sich  am  Saume  des  zu- 
rückgezogenen Zahnfleisches  bildet  und  nur  langsam  verschwindet  Dabei 
scheint  sehr  viel  auf  den  Aggregatzustand  und  die  Qualität  der  chemischen 
^  erbindung  anzukommen,  in  welcher  das  Kupfer  den  Organismen  zuge- 
führt wird.  Bei  manchen  Personen  findet  man  einen  ziemlichen  Grad 
von  Immunität  gegen  regulinisches  Kupfer  und  Kupferoxyd.  S t ädeler  und 
Langenbeck  haben  Versuche  an  Hunden  angestellt,  um  die  Wirkan? 
der  fettsauren  Kupfersalze  zu  untersuchen;  sie  fanden,  dass  die  Auflösung 
des  Kupferoxyds  in  Fetten  und  ebenfalls  die  Salze,  welche  Fettsäure  mit 
hohem  Atomgewicht  enthalten,  wie  stearinsaurQS  und  ölsaures  Kupfe^ 
oxyd,  in  geringem  Grade  nachtheilig  und  nie  letal  wirken,  dass  aber  jene 
Kiipfersalze,  welche  flüchtige,  fette  Säuren,  wie  Buttersäure  enthalten, 
als  starke  Gifte  wirken. 
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Dr.  Mair  hebt  bei  seinen  Versuchen  an  Thieren  die  vermehrte 
Gallensecretion  ond  weiche  Beschaffenheit  des  Leberparenchyms  hervor.  — 
In  den  Leichen  der  mit  Kupfer,  besonders  der  mit  basisch  essigsaurem 
Eupferoxyd  (Grünspan)  Vergifteten  fand  Rokitansky  die  Schleimhaut 
des  Magens  in  verschiedenem  Grade  injicirt,  ecchymosirt,  blutend,  dabei 
geschwellt  und  gelockert,  hämorrhagische  Erosionen.  Die  Schleimhaut 
des  Dünndarms  zeigte  sich  ähnlich  aMcirt,  dabei  die  solitären  Follikel  und 
die  Peyer'schen  Plaques  geschwellt,  die  ersteren  oft  eiterig  iniiltrirt  und 
zu  kleinen  Geschwüren  vereitert  Nebstdem  zeigte  auch  die  Schlttmhaut 
des  Colon  grössere  Substanzverluste,  das  Peritonaeum  bisweilen  injicirt  Qiit 
flockiger  Exsudation.  — 

Orfila  und  einige  Chemiker  betrachten  das  Kupfer  als  integrirenden 
ßestandtheil  der  organischen  Gewebstheile  des  Menschen;  richtiger  dürfte 
die  Ansicht  anderer  Chemiker  und  Physiologen  sein,  nach  welchen  das 
durch  die  Analyse  aufgefundene  Kupfer  als  accidenteller  Bestandtheil  auf- 
gefasst  werden  muss. 

Rade  mach  er  rubricirt  Cuprum  nebst  Ferrum  und  Kati*on  nitricum  in 
die  Classe  seiner  „Universalmittel'S  obwohl  er  selbst  bekennt,  dass  mit 
den  genannten  Mitteln  die  Reihe  der  Universalia  der  Spagyriker  noch  nicht 
geschlossen  sei.  Rademacher  war  kein  Theoretiker  und  wollte  auch  kei- 
ner sein,  im  Gegentheil  war  er  ein  G^ner  aller  Theorie.  Er  bedurfte 
aber  eines  Fadens  um  seine  Erfahrungsthatsachen  über  Arzneimittelwir- 
knngen  an  Kranken  übersichtlich  an  einander  zu  reihen,  somit  nahm  er 
Zuflucht  zu  seiner  Eintheilung  der  Arzneipräparate  in  Universal-  und 
Organheilmittel.  Wenn  der  scharfsinnige  Dr.  Kissel  die  Bezeichnung 
„UniversahnitteP*  in  „Blutheilmittel^'  umänderte,  so  hat  allerdings  diese 
Umwandlung  des  Begriffs  für  den  ersten  Blick  etwas  Bestechendes.  Doch 
ist  erstens  einmal  das  Blut  in  seinen  Qualitätsverhältnissen  selbst  erst 
Prodnct  roannichfacher  Gewebsfunctionen,  kann  mithin  dauernd  in  seiner 
Mischnng  nicht  alterirt  werden,  sobald  nicht  vorerst  die  blutbereitenden 
Organe  in  ihrer  Thätigkeit  modiiicirt  werden.  Zweitens  ist  das  Scbluss- 
Terfahren,  wonach  ein  Arzneistoff  als  „BlutheilmitteP^  statuirt  wird,  inso- 
fern dasselbe  eine  vorausgesetzte  bestimmte  Qualität  von  Bluterkrankung 
heilen  soll,  fehlerhaft,  da  es  auf  eine  petitio  principii  hinausläuft.  Mit 
derselben  Berechtigung  könnten  z.  B.  Sulphur,  Calcar.  carb.,  Phosphor  und 
viele  andere  Arzneistoffe  mehr  als  Blutheilmittel  statuirt  werden.  Als 
klinische  Winke  mögen  jedoch  die  Bemerkungen  Beachtung  finden, 
welche  R.  über  die  Anwendung  dieses  Mittels  bei  Kranken  ertheilt.  Er 
hebt  hervor,  dass  es  dann  vorzugsweise  berücksichtigt  werden  müsse^ 
wenn  eine  für  das  Alter  des  Patienten  vorzeitige  Erschöpfung  des  ge- 
samten Kräftezustandes  im  Krankheitsfalle  bemerkbar  würde,  welche  die 
(^ahr  in  acuten  Erkrankungsfälien  steigert.    Der  günstige  Einüuss  au 
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den  Verlauf  einer  acuten  Krankheit  zeige  sich  ferner  bei  wiederholl 
Öfteren  Gaben  dieses  Mittels  bereits  nach  Ablauf  der  ersten  vier  ind 
zwanzig  Standen  des  Gebrancba  wenigstens  nach  der  snbjediven  Bicbnuig 
des  Befindens. 

Als  weiteres  Kriterinm  fllr  den  passenden  oder  anpassenden  Fort- 
gebraacb  des  Mittels  nach  dem  angegebenen  Zeitraum  fDhrt  er  eine  «gen- 
thOmliche  Erscheinung  in  den  Secretionsverhältnissea  der  Nieren  an.  Wenn 
nämlich  der  in  geringen  Mengen  gelassene  saure  und  trübe  Drin  Ton 
dunkler  Färbung  ceteris  paribns  etwas  reichlicher  abgesondert  wird,  wo- 
bei derselbe  heller  and  klarer  erscheint,  so  spricht  dieser  Umstand  im 
Verein  mit  der  beobachteten  wenn  auch  nur  geringen  Besserung  des  snb- 
jectiven  Bofindens  am  Kranken  fOr  die  günstige  Wirkung  des  Heilmittels 
und  für  den  Fortgebranch.  Wenn  dagegen  der  secemirte  Drin  quanti- 
tativ nicht  zonimmt,  sich  eher  verringert,  die  Farbe  desselben  noch 
dunkler  sich  gestaltet,  die  eintretende  TrQbnng  desselben  zur  Sedinieiit> 
und  Präcipitatbildung  fortschreitet,  so  steht  keine  Bessernng  vom  Fort- 
gebrauche  dieses  Mittels  za  erwarten,  es  ist  fOr  den  vorliegenden  Fall  un- 


Wird  endlich  der  Urin  beim  Gebrauch  von  Cupnun  von  alkalischer 
Beschaffenheit,  so  bildet  dieser  Umstand  eine  Indication  für  die  Anwendung 
von  Ferrum.  Bei  acuten  Erankbeiten  muss  bei  dem  Gebrauche  dieses 
wie  anderer  Mittel  die  epidemische  Constitution  der  Krankheiten  mit  Anf- 
merksarakeit  verfolgt  werden.  Es  ist  nicht  in  Abrede  zu  stellen,  dass  die 
Beherziguug  dieser  Winke  dem  Arzte  fUr  die  Praxis  nur  von  Nutzen  sein 
kann. 

Dr.  V.  Granvogl,  der  die  Wirkungen  des  Kupfers  in  Krankheiten 
ebenfalls  nel&ch  beobachtet  hat,  scheint  in  der  Erklärungsweise  des  Wir- 
kungsmodus dieses  Mittels  sich  vorzugsweise  auf  das  physikalische  Experi- 
ment zu  stutzen,  nach  welchem  feinvertbeiltes  Kupfer  (also  in  der  MoJe- 
cnlarform)  das  Vermögen  besitzt,  grosse  Quantitäten  Ozon  zu  absorbiren, 
und  dieser  Absorptions-Capacität  vindicirt  er  dann  weiter  die  Fähigkeit 
dnrch  Steigerung  des  Oxydationsprocesses  innerhalb  der  Gewebe  erregend 
auf  die  Functionsenergie  der  Organe  einzuwirken.  Demgemäsa  «Drde  die 
erhöhte  organische  Function  einzig  als  Resultat  des  physikalischen  Vor- 
gangs eines  in  rascheren  Schwung  gebrachten  Oxydationsmodns  zu  be- 
tracbten  sein.  Wenn  nun  auch  im  Allgemeinen  weder  im  Abrede  goaleU' 
werden  kann,  dass  die  sogenannten  vitalen  Functionen  mit  ph73icOH:h«- 
mischen  und  morphologischen  Processen  Hand  in  Hand  gehen,  noch  im  Be- 
sonderen die  Richtigkeit  dieser  auf  experimentellem  Wege  beobachteten 
Thatsache  in  Zweifel  gezogen  werden  soll:  so  möchte  doch  auch  die  An- 
sicht auf  Geltung  Anspruch  machen,  nach  welcher  fUr  die  Erklärung  der 
Cnprum- Wirkungen  anf  den  Organismus  dieses  von  Dr.  v.  Grauvoglang«- 
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führte  Moment  als  einziger  und  alleiniger  Erklärongsgrand  für  die 
Gesammtheit  aUer  Wirkongsmanifestationen  nnd  nnter  allen  vorkommen- 
den Bedingungen  nicht  als  zureichend  anerkannt  werden  kann.  Da  dieses 
Thema  von  specifisch  homöopathischem  Interesse  ist,  so  wird  es  gerecht- 
fertigt sein,  wenn  wir  das  Gewicht  nnd  den  Umfang  dieses  Erklämngs- 
gnmdes  etwas  näher  beleuchten. 

Setzen  wir  ein  Beispiel:  Wir  befinden  uns  einem  Kranken  gegenüber, 
der  temporär  Ton  Öfteren  asthmatischen  Parozysmen  heimgesucht  wird; 
nehmen  wir  an,  dass  die  Gruppe  der  die  asthmatischen  Anfälle  begleiten- 
den Erscheinungen  der  Wirkungseigenthümlichkeit  von  Cuprum  entspricht; 
statniren  wir  mit  v.  Grauvogl  weiter,  dass  die  Beschaffenheit  der  Kör- 
perconstitution  des  Kranken  als  carbonitrogene  aufgefasst  werden  darf, 
und  dass  endlich  auch  die  zur  Zeit  herrschenden  epidemischen  Verhältnisse 
aaf  die  Anwendung  eines  ozonisirenden  Mittels  hinweisen:  so  werden  wir 
jedenfalls  conform  mit  v.  Gr  au vogTs  Anschauungen  diesem  Patienten 
Cnpmm  acet.  3  .Decimaldilution  verordnen,  mit  der  Weisung,  davon  öftere 
Gaben  in  kurzen  Pausen  von  je  3 — 5  Tropfen  in  Wasser  gemischt  zu 
nehmen,  und  da  sich  darauf  der  Zustand  bessert,  lassen  wir  das  Mittel 
bis  zur  erfolgten  gründlichen  Heilung  fortbrauchen.  Diese  Heilung  erfolgte 
jedenfalls  in  Uebereinstimmung  mit  den  homöop.  Principien,  dagegen  ist 
nichts  einzuwenden;  bleibt  noch  die  Erklärung  der  dabei  zu  berücksichti- 
genden organischen  Vorgänge  übrig.  Zur  Dlustration  der  hierbei  con- 
cnrrirenden  difTerenten  Anschauungsweisen  stellen  wir  die  hauptsächlich- 
sten Sätze  neben  einander  hin  wie  folgt: 

A.  sagt:  Indem  ich  diesem  Kranken,  dessen  mangelhaft  von  Statten 
gehende  Oxydationsprocesse  der  Gewebselemente  innerhalb  seines  Orga- 
nismus diese  asthmatischen  Paroxysmen  verursacht  haben,  Guprum  in  fein 
vertheiltem  Zustande  in  der  angegebenen  Form  und  Gabe  verabreiche, 
fähre  ich  ihm  unzählige  Molecüle  eines  Elementes  zu,  welches  begierig 
den  Sauerstoff  aus  der  Umgebung  an  sich  zieht  und  die  zurückgehaltenen 
Kohlen-  und  Stickstoffverbindungen  in  den  organischen  Molecülen  dadurch 
ausscheidungsfähig  macht.  Die  nun  vollständig  oxydirten  rothen  Blut- 
körperchen geben  an  Hirn  und  Rückenmark  den  Sauerstoff  ab,  dessen 
dieselben  zu  normaler  Function  nothwendig  bedurften ;  das  respiratorische 
nnd  vasomotorische  Nerven centrum  thut  fortan  seine  Schuldigkeit,  der 
Kerv.  vagus  functionirt  kräftig,  Circulation  und  Respirationsprocess  kommen 
in  Schwung,  —  das  Asthma  muss  folglich  schwinden.  Bei  diesem  Ver- 
fahren fasse  ich  das  Leiden  bei  der  Peripherie  an,  dringe  aber  damit  bis 
zum  Centrum  vor,  bis  ich  die  Anomalie  gründlich  beseitigt  habe.  — 

Darauf  entgegnet  B.  folgendermassen:  Die  Richtigkeit  der  Prä- 
missen und  der  Consequenz  des  Schlussverfahrens  in  diesem  Falle  zuge- 
geben folgt  daraus  noch  nicht,  dass  die  für  diesen  Fall  geltenden  Bedin- 
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gangen  in  allen  Fällen  von  Asthma  (von  anderen  durch  Cuprom  heill»- 
ren  Anomalieen  einmal  abgesehen),  die  factisch  von  Cuprom  geheilt  worden 
sind  und  noch  werden,  vorliegen  müssen,  und  dass  der  Ablauf  der  dorch 
das  Heilmittel  bewirkten  Veränderungen  in  der  angegebenen  Ordnung 
erfolgen  muss.  Analoge  Fälle  werden  auch  eben  so  gründlich  geheilt, 
wenn  man  einige  mit  Cuprum  metallicum  ^%o*  befeuchtete  Kügelchen  in 
einem  Glas  mit  Wasser  auflöst  und  den.  Kranken  davon  öfters  einen 
Schluck  trinken  lässt.  Bei  diesem  Verfahren  möchte  jedoch  die  Annahme 
sehr  erzwungen  erscheinen,  4ass  es  lediglich  dieser  verhältnissmässig  ge- 
ringen Anzahl  feinster  Cuprummolecüle  gelingen  wird,  in  ihrer  Eigen- 
schaft als  Ozonträger,  die  Constitution  der  Blutmasse  derartig  umzuwan- 
deln, dass  die  hypercarbonisirten  Bestandtheile  derselben  unmittelbar  da- 
durch decarbonisirt  und  oxydirt  werden.  Ein  Erklärungsgrund  von  bei 
weitem  grösserem  Gewicht  und  Umfang  scheint  mir  folgender  zu  sein: 
Wie  wir  z.  B.  von  Ipecacuanha  und  Veratrum  album  beobachten,  dass 
sie  in  Molecularform  incorporirt  au  gesunden  Indinduen  asthmatische 
Zufälle  hervorrufen  und  an  Kranken  derartige  Affectionen. heilen,  ohne 
das  die  Annahme  zu  begründen  wäre,  dass  die  Molecüle  dieser  Stoffe- 
durch  ihren  Contact  mit  den  Blutzellen  deren  Oxydationsprocesse  unmit 
telbar  beeinflussen;  sondern  wir  vielmehr  den  Erklämngsgrund  setzen 
müssen,  nach  welchem  der  unmittelbare  Contact  dieser  Arzneimolecüle 
mit  den  zarten  Ner\'enganglien,  die  im  calamus  scriptorius  der  mednlla 
oblongata  gruppirt  sich  finden,  als  Functionsreiz  auf  dieses  Nervencentroni 
wirkt,  wodurch  nun  nach  der  Peripherie  der  Organe  und  Gewebstheilch,en 
eine  bestimmte  Reihe  im  Wesentlichen  bekannter  Veränderungen  einge* 
leitet  wird:  so  ist  auch  die  Ansicht  gerechtfertigt,  dass  der  Contact  der 
Molecüle  von  Cuprum  ^^o  mit  den  organischen  Molecülen  des  respirato- 
rischen und  vasomotorischen  Nenencentrum  es  ist,  welcher  als  Functions- 
reiz die.  bekannte  Succession  der  darauf  eintretenden  Veränderungen 
auslöst  und  am  Asthmatiker  die  Heilung  effectuirt.  Während  man  durch 
das  erste  Verfahren  von  der  Peripherie  aus  nach  dem  Centrum  hin  zu 
wirken  vorgibt,  fasse  ich  die  Affection  sogleich  beim  Centrum  an  und 
wirke  von  da  aus  nach  der  Peripherie  hin.  Zugegeben  also,  dass  bei  der 
in  Rede  stehenden  Affection  Hypercarbonisationszustände  imd  Oxydations- 
processe organischer  Formelemente  ein  wesentliches  Moment  bilden,  so 
wird  nach  dem  von  mir  statuirten  Erklärungsgrunde  die  Reihenfolge  der 
durch  das  Heilmittel  verursachten  Veränderungen  in  umgekehrter 
Ordnung  erfolgen,  wobei  also  die  einzelnen  Glieder  in  der  Kette  des 
Causalnexus  ihre  Geltung  behalten.  — 

Schliesslich  lässt  auch  C.  seine  Ansicht  vernehmen:  Beide  Erklä- 
rungsgründe haben  ihre  Berechtigung;  doch  darf  der  erste  nicht  ohne  den 
zweiten  statairt  werden,  während  der  zweite  ohne  den  ersten  seine  Gel- 
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tang  behält  Indem  A.  den  physico-chemischen  Erklärongsgrond  allein 
hervorhebt,  Hbersieht  er  den  Umstand,  dass  anch  die  Molecüle  der  dritten 
Oedmaldilution  nach  dem  Gesetze  der  organischen  Affinität  mit  den  or- 
ganischen Molecttlen  der  mednlla  oblongata  in  Contact  treten  nnd  die 
Functionen  dieser  Zellengmppen  beeinflnssen.  Die  Molecttle  dieser  Diln- 
tion  wirken  somit  nicht  nnr  auf  die  Peripherie,  sondern  anch  anf  das 
Centmm;  die  Affection  wird  also  in  diesem  Falle  gleichzeitig  vom  Centmm 
ond  von  der  Peripherie  ans  in  Angriff  genommen.  In  solchen  Fällen  ist 
es  wahrscheinlich,  dass  dieses  therapeutische  Verfahren  sein  Ziel  sicher 
und  so  rasch  erreichen  wird,  als  es  überhaupt  mOglich  scheint.  lin  Allge- 
meinen wird  aber,  wo  es  sich  nm  Molecnlarwirknngen  handelt,  der  nmc- 
tionelle  £rklärangsgrnnd  den  Vorrang  beanspruchen  müssen.  Nur  flüchtig 
berührt  werde  endlich  noch  ein  anderer  Einwand  gegen  dieses  Ozonisirungs- 
theorem,  nämlich  der:  betrachten  wir  die  einzelnen  Gruppen  der  physio- 
logischen jWirkungssymptome  von  Cuprum,  so  dürfte  es  kaum  möglich 
sein,  die  resultirenden  Veränderungen  der  normalen  Zustände  auf  Grund 
gesteigerter  Oxydationsprocesse  zu  erklären,  man  wird  also  immer  noch 
nach  einem  andern  Erklärungsgrund  suchen  müssen.  — 

Sämmtliche  an  Gesunden  und  Kranken  beobachteten  Wirkungs- 
äosaerungen  des  Kupfers  unterstützen  die  Annahme,  dass  dieses  Metall  in 
seinem  molecularen  Zustande  ein  intensives  Heilmittel  für  die  Functionen 
desgesammten  Nervensystems  nach  den  Richtungen  der  Sensibilität,  Motilität 
ond  Beproduction  ist.  Von  diesem  Gesichtspuncte  ausgehend  ordnen  wir  der 
besseren  Uebersicht  wegen  die  Prüfungssymptome  nach  den  Gewebstheilen, 
an  welchen  sie  am  deutlichsten  sich  manifestiren,  und  welche  wir  demnach 
aach  als  specifische  Correlate  dieses  Mittels  bezeichnen  können. 

Speoiflsohe  Correlate. 
L    Hirn  und  Hirnnerven. 

Dass  Cuprum  einen  nicht  unerheblichen  Einfluss  auf  die  Functionen 
der  Ganglien  der  Grosshim-Hemisphären  und  des  Mittelhims  ausübt,  geht 
aus  den  Erscheinungen  hervor,  welche  in  dem  Symptomenregister  Hahne - 
mann's  No.  1 — 55  angezählt  sind.  Die  intellectuelle  wie  die  somatische 
Sphäre  der  Sensibilität  zeigt  sich  mannichfach  ergriffen,  so  dass  Symptome 
wie:  verdriessliche  Stimmung,  Furchtsamkeit,  Melancholie,  Unentschlossen- 
heit,  Unlust  zu  jeder  Beschäftigung,  Gedankenlosigkeit,  Gedächtnissschwäche, 
vermindertes  Denkvermögen,  Schläfrigkeit  als  Zeichen  verminderter  Func- 
tioQsenergie  eben  so  beobachtet  werden,  wie  unter  andern  Bedingungen 
aach  Zustände  der  Exaltation,  Lachkrämpfe,  Delirien  verschiedener  Art, 
Wahnideen,  heftige  maniakalische  Paroxysmen  zur  Erscheinung  gelangen, 
daneben  laufen  Anästhesieen,   Parästhesieen  und  Algieen  verschiedenen 
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Grades,  so  dass  sich  die  Sj-mptome  v^n  Schwere  im  Kopfe  und  Scbwindel- 
gefühl,  von  Hitze  nnd  HetliQiigea  der  Haat  mid  erhöhtem  Tn^or  des  Zell- 
gewebes bis  zu  den  heftigsten  Kopfschmerzen  nnd  der  Symptomengroppe 
einer  Meningitis  steigern. 

Unter  solchen  Umatäaden  kann  ea  uu  nicht  befiremden,  nom  wir 
anch  einzelne  Hirnnerven  in  ihren  Fnnctioneu  afficirt  finden.  So  die  nn. 
oculomotor. ,  trochlearis  und  abdncem  in  den  Erscheinungen  von  NyEtag- 
moB,  UnvermDgen  die  Lider  2d  Offnen,  stierem  Blick,  erweiterten  Papillen. 
Die  pars  sensitiva  dcit.  trigem.  finden  wir  ergriffen  in  dem  Auftreten  tob 
HyperäBthesieen  und  Neuralgieen  innerhalb  des  Bezirks  ihrer  Verzwei- 
gung, die  pars  motoria  desselben  Nerven,  in  dem  Erscheinen  von  Trismns. 
Die  Betheilignng  des  Nerv.  hj'pogloBsns  verräth  sich  bei  dem  Symptom  van 
Aphasia  bei  ungetrübtem  Bewuastsein.  Die  Functionen  des  Nerv,  fadalii 
erscheinen  alterirt  in  den  Symptomen:  veränderte  Gesichtszuge  nnd  krampf- 
hafte Verzerrung  des  Gesichts.  Der  Nerv,  glosso-  pharyngens  löst  ab- 
norme G^cbmacksemptiDduagen  aus  nnd  manifestirt  in  dem  Ansbreitnup* 
bezirk  seiner  motorischen  Fasern  paretische  Zustände  der  mm.  constricto- 
res  pharyngis,  die  sich  im  geräuschvollen  Hinabgluckem  beim  Schlingen 
von  Flüssigkeiten  ktmd  geben.  Sei  es  durch  den  Nerv,  facialis,  seiesdorcb 
den  Nerv,  sympathicus  vermittelt,  finden  wir  auch  eine  gesteigerte  secre- 
torische  Thätigkeit  der  Speicheldrüsen.  Ob  das  Symptom  der  Taubheit 
und  der  Empündunß  des  Flattern»  im  linken  Ohre  (S.  66  &  88)  auf  eine 
diopathische  Affection  des  Nerv,  acnsticns  znrflckgefUhrt  werden  mass. 
oder  ob  diese  Erscheinungen  als  Resultate  abnormer  Circnlationsverhält- 
nisse  innerhalb  des  Gehörorgans  au&nfassen  sind,  mag  nnentschieden  blei- 
ben; so  viel  ist  aber  gewiss,  dass  in' dem  hieher  gehörigen  Geffissbezirk 
—  soweit  das  Carotideusystem  sich  verzwe^  —  Znstände  temporärer 
Hyperämie  sowohl,  als  auch  von  Anämie  zur  Beobacfatnng  gelangen. 

Als  hiehergehOrige  Erscheinungen  mögen  altein  Conjunctivitis  und 
Angina  tonsillaris  besonders  notirt  werden.  Die  abnormen  Functionen  des 
N.  vagus  finden  ihre  Erwähnung  bei  den  correlaten  Organe. 

Bestätigende  und  ergänzende  klinische  Thatsachen  nach  Beobachton- 
gen  von  Aerzten  der  Hahnemann'schen  nnd  Bademacher'schen  Schule: 
Cuprum  bewährte  sich  als  Heilmittel  bei : 

1)  Delirien  und  maniakalischen  Zuständen  verschiedener  Art. 

2)  Meningiten. 
•3)  Apoplexia. 

4)  Cephalalgia. 

6)  Prosopal gia. 

6)  Paralysis  des  nerv,  abdacens, 

7)  Conjunptivitis  mit  Folgezuständen. 

8)  Glossitis. 


9)  Fly&tismns  ex  abasa 
10)  Angina  tonaillam. 

0.    Rückenmarfe. 

Die  Affectionen  der  Spinalnerven  änssem  Bich  als  Sensibilitäts-  und 
Motilttätsueuro^en.  Bcmerkensverth  ist  die  anffillige  Vermindenu^  aller 
FnnctioDsenergie,'  eine  grossere  Anzahl  von  PrOfnngssfmptomen  consta- 
tirt:  allgemeine  grosse  Mattigkeit  and  Mnskelichwache  mit  Neigung  znm 
Zittern  der  Glieder  und  m  Obtunacbten  bei  geringen  Anstrengongen. 
An  den  unteren  Extremitäten,  besonders  am  linken  Unterschenkel,  treten 
Iiareti3che  Symptome  aufTallender  hervor,  als  an  den  Oberextremitäten, 
wie  wohl  auch  „Scbwüche  nnd  LOhmnng  der  Hand  (S,  2BS)  und  Tanbfatit 
und  Schrumpfen  der  Finger  (S.  289)"  beobachtet  worden  sind.  Die  Sen- 
Mbilitätsparesen  manifestiren  sich,  wie  es  scheint,  dm-ch  Vorrücken  von 
der  Peripherie  nach  dem  Centnim.  Algieen  kommen  als  sogenannt« 
..rbeamatoide"  Schmerzen  nach  allen  Richtnngen  der  Spinalnerven  zur 
Beobachtung,  am  NacktiD,  Rücken,  Schaltern,  Lenden,  HOftnerven  und 
deren  Abzweigungen.  Zuweilen  treten  sie  mckweise  auf  nnd  machen  die 
nach  Cnprum  gern  auftretenden  Krämpfe  z.  6.  der  Banchmnakeln  oder 
der  Waden  noch  nn erträglicher.  Ueberhanpt  ist  dem  Cnprom-Einflnss 
aif  das  CerebroHpinal-Nervensystem  eigenthümlich,  dass  er  sich  in  Form 
meist  klonischer  (seltener  tonischer)  Krämpfe  manifestirt  Diese  Kr&mpfe 
treten  sogar  als  epileptiforme  mit  nnd  ohne  Yerlnst  des  Bevrasstseins  in 
ausgeprägten  Paroxysmen  anf.  Wo  es  nicht  zu  Paroxysmen  von  Convnl- 
''ionen  kommt,  äussert  sich  die  Affection  der  Motiltt&tssphäre  als  tempo- 
rares Zacken  und  Rucken  osd  als  Zittern  einzelner  Glieder  oder  Hnskel- 
pTippen, 

Elinische  Beobachtungen  erstrecken  sich  anf  Heilungen  von: 

1)  Rheumatischen  Affectionen  verschiedener  Theile. 

2;  Paraly'sen. 

3)  Chorea  St.  Viti. 

4)  Epilepsie  and  couMiIsive  Paroxysmen. 

m.    Bespirationsorgane. 

Nicht  nur  die  Schleimhaut  dieses  Systems  zeigt  sich  katarrhalisch 
^Fficirt,  sondern  wirdQrfen  annehmen,  dass  selbst  das  P&renchym  der  Limge 
'on  Congestivzuständen  ergriffen  wird.  Mit  dem  Katarrh  der  Nasen-,  ^er 
Kehlkopf-,  der  Luftröhre osi^leimhant  findet  sich  nicht  selten  eine  anaser- 
üewflhntiche  Mattigkeit  vergesellschaftet  Zu  der  Heiserkeit  gesellen  sich 
Hasten- AnSlle  von  langer  Dauer,  welche  meist  von  geringer  Expectoration 


—    346    — 

gefolgt  und,  doch  wird  auch  ansser  dem  schleimig-eiterigen  Exsudat  zu- 
weilen ßlat  ausgehustet.  Dieses  estravusirte  Blut  spricht  oeben  den 
concomitireaden  Eracheinimgen  von  Schmci'zeuiptiudangen  im  Thorai, 
Empfindnng  von  Druck  und  Spannung  beim  Athmen,  von  Dyspnoe,  die 
sich  zu  befugen  asthmatischen  Parozysmen  steigert,  genügend  für  die  An- 
nahme, dass  abgesehen  von  den  Manifestationen  einer  Sensibilitatsne&rose 
des  Nerv,  vagns  auch  der  vasomotorische  und  trophische  Theil  seiuer  Fa- 
sern mit  afficirt  ist,  wodurch  die  unverkennbar  byperämiscbeo  Zustände 
dieser  Organe  herbeigeführt  werden,  die  bei  laagerer  Dauer  aach  mit 
Exsudationsvorgängen  verbunden  sein  werdeu. 

Als  hiehergehOrige  therapentiBche  Beobachtungen  sind  zu  notiren  die 
Erfolge  von  Cnprum  bei: 

1 )  Kehlkopfkatarrhen  mit  Heiserkeit. 

2)  Croup.  - 

ä)  Bronchialkatarrhen,  Bronchitis  capillaris. 

4)  Paeomonie. 

5;  Hostenparoxysmen,  Keuchhnstea. 

6)  Asthmatischen  Beschwerden. 

ly.    Circulationaorgane. 

Durch  Vennittelung  der  Vagnsäste,  des  respiratorischen  Nenen- 
centrums  Überhaupt  und  vennuthllch  auch  der  Uerzgauglien  wird  die 
I'unction  des  Herzmuskels  und  die  Spannung  der  Gefässwände  mnunichfach 
moditicirL  Wir  finden  die  Erscheinungen  von  kleinem,  unregGlmässigem, 
frequentem  Puls,  retardirtem  Puls  und  starkem  Herzklopfen  vielfach  unter 
den  iDtoiic&tioossfiDptomeu  wie  bei  den  Prüfern  ausgeprägt.  Uabei  par- 
ticipirt  das  gesammte  Gefässsystem,  indem  zumeist  temporär  eine  Blat- 
überftUlung  in  den  centralen  Theilen  stattfindet,  während  die  peripheren 
Theile  entsprechend  blutleer  erscheinen.  Diess  findet  vielfach  auch  unter 
deutlich  bemerkbaren  Fieberbewegungeu  statt.  Die  Haut  erhält  je  nach 
den  wechselnden  Zuständen  von  H}perämie  und  Anämie  bald  das  An- 
sehen vermehrten  Tnrgors  mit  RQthe,  Hiue,  Schweiss,  bald  die  bleiche, 
schlaffe,  kuhle  Beschaffenheit  von  Collapsus.  Das  Daraiedi'rliegen  der 
reproductiven  Fnnctionen,  des  gesammten  Turgor  litalis  und  Prostration 
der  Kräfte  charakterisiren  überhaupt  die  chronische  Einwirkung  des 
Kupfers  auf  empfängliche  Individuen.  Nicht  selten  erfolgen  auch  bei 
partielleon  Hauthyperämieen  vesicnICse  Eruptionen. 

Hiehei^ehCrige  klinische  Beobachtnngen  betreffen  Heilaogen  des 
Cnprum  bei: 

1 )  Endocarditis  mit  Rheumatismus  acutus. 

2]  Eklytischen  Zufällen,  Synkope. 

3)  Acuten  Exanthemen  wie  Scarlatina,  Rubeolae,  Variolois,  Eryaipe- 
las  fadei. 


1 
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(Indicirt  besonders  bei  zurttckgetretenen  oder  schwierig  zur  Efflorescenz 

gelangenden  Exanthemen.) 

4)  Ekzema  impetiginoides. 

5)  Febrls  intennittens. 

6)  Phlebitis  and  Lymphangoitis. 

7)  Chlorosis- 

Y.    Digestionsorgane. 

Während  die  ebenfalls  durch  Capnim  bewirkte  Reizung  des  Nerv. 
phrenicos  in  krampfhaften  Contractionen  des  Zwerchfells  als  Paroxysmen 
von  Singnltns  sich  anslOst,  beobachten  wir  eine  Reihe  abnormer  Zustände 
in  den  gastrischen  Functionen  des  Nervus  vagus,  welche  jedenfaUs  in  ihren 
Aeosserungen  mit  gleichzeitiger  Affection  des  Plexus  coeliacus  verschmol- 
zea  sind.  Je  nach  der  Qualität  des  Präparats,  je  nach  Grösse  und  Häu- 
figkeit der  Gabe  und  je  nach  den  Bedingungen  der  individuellen  Organi- 
sation verursacht  Guprum  Appetitlosigkeit  oder  auch  Heisshunger,  am 
häufigsten  aber  Ekel,  Uebelkeit,  Brechneigung,  Erbrechen  des  Magen- 
inliaites  and  von  Schleim,  Galle,  selbst  von  Blut.  Das  Würgen  und  Er- 
brechen ist  meist  von  kolikartigen  Schmerzen  begleitet.  Nicht  selten  con- 
comitiren  diarrhoische  Stühle,  welche  sogar  Blut  beigemischt  enthalten 
können,  den  Brechact.  Aber  auch  ohne  Nausea  und  Yomiturationen  kön- 
nen Anf^le  von  Cardialgie  vom  Plexus  coeliacus  ausgehend  eintreten 
Analog  dieser  Erscheinung  beobachten  wir  ebenfalls  Neurosen  der  plexus 
mesaraici,  wobei  weiche,  gallenreiche  Stühle  entleert  werden  können,  aber 
auch  Stuhlverstopfung  bestehen  kann.  Man  kann  sagen,  dass  die  „nervö- 
sen" Symptome  die  „katarrhali^hen  und  entzündlichen'^  im  Allgemeinen 
überwiegen.  Die  im  Darmcanal  lebenden  Entozoen  werden  von  Kupfer- 
oxyd meist  getödtet;  diess  gilt  besonders  vom  Bandwurm,  dessen  Glieder 
successive  absterben. 

In  der  Praxis  finden  wir  die  Bestätigung  dieser  Wirkungsäusserungeo 
durch  Heilung  einer  Anzahl  von  Fällen  von: 

1)  Darmkatarrh  mit  Diarrhöen. 

2)  Dysenterie. 
ß)  Cardialgie. 

4)  Hämatemesis. 

5)  Cholera  (im  ersten  Stadium). 
6;  Kolik. 

VI.     Uropoetische  und  Sexualorgane. 

Wir  finden  vielfach  in  unseren  Arzneimittelprüfungen  und  unter  Um- 
ständen von  Intoxicationswirkungon,  dass  ArzneistoflFe,  welche  die  Func- 
tionen und  Gewebsverhältnisse  des  Herzens  alteriren  auch  auf  den  Zustand 


der  Nieren  und  deren  Secretionattiätigkett  einen  merklicIieD  Einflius  us- 
ülien.  Theilweis  ist  dieser  Umstand  anf  den  Erklärnngsgrond  zorfickzo- 
fUhrtD,  dass  die  DmckrerhältniBse  der  BlntflügsigkeitssAule,  die  sich  im 
Nierenparenchym  geltend  machen,  durch  die  Functionszastande  des  üazan 
modihcirt  werden,  so  dass  CiTGalationBstäningen,  velche  durch  anomale 
Texiurverhältnisse  dea  Herzens  bedingt  sind,  Erkrankungen  des  Niem- 
gewebea  und  anomale  Functionen  desselben  heibeUUhren,  Anderowu 
i^t  auch  nicht  zn  verkennen,  daas  genisse  Aizneistoffe  wie  z.  B.  Anen. 
Auruui,  Phosphor,  Cocdonella,  so  aacbCapnun,  indem  sie  auf  die Nerren- 
centrea  beider  Organe  wirken,  so  wohl  die  Functionen  und  Gewebszoständ« 
des  i'inen,  als  auch  des  andern  Organs  beeinflussen.  So  dttrfen  wir  anch 
deni  (  upnun  eine  specifische  Beziehung  zn  den  Nieren  nndiciren,  die  »cb 
lu  J(r  fiesteigerten  secretorischen  Thätigkeit  derselben  manifestirt;  d^ui 
die  i<L'ot>achtete  verringerte  Secretion  durfte  wohl  nur  als  Nacbwirking. 
als  d.ii  schliesslich  erfolgende  Sinken  der  Fttnctionswellencurre  anünfassai 
sein.  Damit  einbergebend  begegnen  wir  auch  dem  Znstand  katarrhalischer 
Aff<'('iion  im  Schlei mhautgebiet  dieser  Tbeile  bis  zum  Orificinm  urethne, 
»ultlie  sich  sogar  zur  Balanitis  steigern  kann.  — 

Obwohl  uns  die  PrUfnngsr^nltate  bei  weiblichen  Individuen  mangeln. 
SU  ilurfen  wir  schon  anf  Grund  therapeutischer  Erfshnmgen  annehmen, 
äa^-i  klie  Wirknngen  des  Cnprum  auf  die  Uroaexnaloi^ane  weiblicher  Indi- 
\idu<ti  sich  analog  demjenigen  anf  männliche  verhalten.  In  der  Sexnal- 
sph:iru  der  M&nner  ist  aber  nidkt  zn  verkennen,  dass  Cnpnun  einen  vei- 
luebrien  Blutandrang  nach  den  betreffenden  Geweben  und  eine  Erhöbimg 
des  .NisQS  seiuaUs  bewiriit. 

AU  bestätigende  and  ergänzende  klinische  Thatsachen  verdienen  die 
mil  Capram  erzielten  Heilungen  bei  folgenden  Krankheitsznständen  Ei- 

I)  Nephritis  mit  Albominnrie. 

■2)  Hydrops  von  den  Unterextremitaten  ans  sich  entwickelnd. 

3}  Dterinnenralgie  (besonders  nach  durch  Erkältung  unterdrückter 
Menstmation). 

4)  Oophoritis. 

ä)  Nachwehen. 

6;  Metritis. 

Nach  nneereo  Anschaonngen  besitzen  wir  demnach  in  diesem  Arznei- 
'•UiS  t-m  sehr  wirksames  Polychreat,  dessen  Bedeutung  unter  besonderen 
epidemischen  Krankheitsv erh&Itnissen  noch  aofißüliger  hervortritt.  — 
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Therapeutisches,  mit  Reflexionen  durchwehen« 

Vom  Sanitätsrath  Dr.  Stens  in  Bonn. 

,^m  Jahre  1866  machte  ich  den  Feldzug  in  Süddeutschland  mit. 
Als  wir  die  bayrische  Grenze  überschritten  hatten,  hörten  die  Quartiere 
fast  gänzlich  auf  und  meistens  bezogen  wir  Bivonaks.  Es  war  zwar 
Sommer,  aber  dennoch  waren  die  Bivouaks  nichts  weniger  als  angenehm. 
Bei  Tage  marschirten  wir  in  der  grOssten  Hitze  oft  8—10  Stunden  weit, 
so  dass  der  Schweiss  in  den  Tornister  drang.  Nachts  aber  war  es  doch 
immer  kühl  und  die  yom  Schweiss  durchnässten  Kleider  klebten  einem 
gar  unheimlich  auf  dem  Leibe.  Nach  dem  Gefechte  bei  Uettingen  lagen 
wir  4  Tage  auf  einem  Fleck  vor  Würzburg  buchstäblich  im  Wasser,  denn 
es  regnete  unaufhörlich. 

Nach  dem  Feldzuge  war  ich  noch  2  Jahre  Soldat  und  habe  nie  et- 
was von  Rheumatismus  gespürt    Ungefähr  3  Monate  nach  meinem  Ab- 
schiede spürte  ich  manchmal,  wenn  ich  mich  von  einem  Stuhle  erhob, 
plötzlich    einen  heftigen  Stich  im  Knochen  des  rechten  Oberschenkels, 
ich  hinkte  dann  einen  Augenblick,  dann  aber  war  Alles  vorbei.    Dieses 
wiederholte  sich  oft  in  derselben  Weise,  bis  endlich  gegen  Ende  des 
Jahres  1869  der  Schmerz  ein  anhaltender  wurde  und  nur  gelindert  wurde, 
wenn  ich  sass  oder  lag,  oder  auch,  wenn  ich  ruhig  stand ;  jedoch  musste 
ich  dann  das  rechte  Bein  vorstrecken,  so  dass  die  Last  des  Körpers  auf 
dem  linken  ruhte.     That  ich  dieses  nicht  und  die  Körperlast  ruhte  auf 
beiden  Beinen,  so  war  es,  als  ob  das  Bein  einschliefe  und  mit  Nadeln 
zerstochen  würde.    Nach  Verlauf  von  2  Monaten  Hessen  die  Schmerzen 
nach,  so  dass  ich  wenigstens  das  Bein  nicht  mehr  nachzuschleppen  brauchte, 
wenn  ich  ging.    Ich  konnte  auch  Nachts  ruhig  schlafen.     Gegen  Ostern 
1870  trat  aber  der  Schmerz  wieder  so  wüthend  auf^  dass  ich  Tag  und 
Nacht  gequält  war  und  nur  manchmal  kurze  Zeit  Ruhe  hatte.    Heftiger 
war  der  Schmerz  bei  Gewitter.    Nachts  aber  war  dieses  Stechen  und 
Brennen  oft  so  heftig,  dass  ich  aus  dem  Bette  kroch  und  mich  auf  den  Fuss- 
boden  legte,  denn  die  Bettwärme  verdoppelte  den  Schmerz.    Ich  hatte 
das  ganze  Bein  schon  mit  Spiritus  und  Petroleum  eingerieben,  es  half 
nichts.     Einmal,  als  ich  wiederum  Nachts  keine  Ruhe  hatte,  kühlte  ich 
das  Bein  und  besonders  den  Oberschenkel  mit  kaltem  Wasser  ab  und 
dieses  vertrieb  den  Schmerz,   so  dass  ich  wenigstens  schlafen  konnte. 
Dieses  Experiment  mit  dem  Wasser  wiederholte  ich  nun  öfter  und  es  half 
momentan.     Ende  Juli  1870  wurde  ich  nun  zur  Mobilmachung  einbe- 
rufen.   Ich  sagte  dem  uns  untersuchenden  Arzte  nichts  von  meinen  Leiden, 
denn  man  konnte  ja  nichts  sehen,  es  war  keine  Geschwulst  und  nichts 
da,  nur  zuweilen  zuckten  die  Muskeln  heftig,  aber  ohne  Schmerz    Ich 
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machte  unter  den  fiirchtbarsten  Qualen  zwei  Tagemärsche  mit»  dann  aber 
meldete  ich  mich  krank  und  kam  ins  Lazareth.    Nach  wenigen  Tagen 
wurde  ich  entlassen,  denn  durch  die  immerwährenden  Leiden  war  mein 
Körper  arg  heruntergekommen,  man  konnte  mich  nicht  gebrauchen.  Nach 
drei  Tagen  war  das  ganze  Leiden  plötzlich  verschwunden.     Ich  war 
ausser  mir  vor  Freude.    Gegen  Ende   1870  wurde  ich  auf  einer  Nach- 
musterung für  tauglich  erklärt    Es  war  auch  ganz  natflrlich^^enn  ich 
hatte  meine    ganze  Jugendkraft  wieder  erlangt,   es  fehlte  mir  nichts. 
Nach  kurzer  Zeit  war  ich  schon  in  Frankreich  beim  Werder*schen  Corps. 
Dieses  war  im  Januar  1871.    Ich  fQhlte  mich  sehr  wohl,  bis  gegen  Mitte 
März  eine  ungeheure  Schlaffheit  in  den  Gliedern  eintrat,  ich  spuckte  anch 
etwas  Blut,  aber  nur  einmal,  dann  bekam  ich  einen  heftigen  Husten  und 
warf  dabei  viel  aus.    Am  21.  März  wurden  wir  auf  diei  Eisenbahn  ver- 
laden  und  am  28.  kamen  wir  in  Münster  an.     Während  der  7  Tage 
habe  ich  sehr  viel  Kaffee  und  rothen  Wein  genossen.    An  eine  ordentlicbe 
Speise  war  nicht  zu  denken.     Geschlafen  habe  ich  während  dieser  Zeit 
.sozusagen  gar  nicht,  denn  wir  waren  S6  Mann  in  einem  Wagen.  —  Ton 
Münster  aus  fuhr  ich  direct  nach  Köln  und  blieb  dort  bei  meiner  Schwester. 
Ich  war  gezwungen  dort  zu  bleiben,  denn  am  zweiten  Tage  schon  war  ich 
mit  der  Gicht  behaftet,  aber  sie  trat  diesesmal  anders  auf:  Füss,-  Knie- 
und  Handgelenke  schwollen  dick  an,  jedoch  nicht  alle  Gelenke  zusammen, 
sondern  zuerst  das  Knie,  dann  zog  es  nach  dem  Fnss  und  dann  nach  der 
Hand.     Der  Husten  h^tte  ganz  nachgelassen  und  nach   14  Tagen  war 
auch  die  Gicht  fort,  bis  sie  nach  3  Wochen  in  derselben  Weise  aber  hef- 
tiger wieder  auftrat.   Auch  diesesmal  war  sie  nach  12  Tagen  fort,  nur  der 
linke  Arm  und  Schulter  blieben  noch  einige  Zeit  steif,  anch  dieses  ver- 
schwand allmäUg.     Die  geschwollenen  Stellen  habe  ich  hauptsächlich  mit 
Mercurialsalbe  eingerieben  und  mit  Watte  oder  W  erg  bewickelt    Im  Juni 
stellte  sich  der  Husten  plötzlich  mit  Heftigkeit  wieder  ein  und  gegen  Ende 
Juni  und  Anfang  Juli  kamen  ungeheure  Massen  Blut.     Ich  wendete  mich 
an  Herrn  Dr.  Querard  in  Elberfeld.     Das  Bluthusten  Hess  nach,  aber 
der  Husten  selbst  blieb.     Sechs  Wochen  lang  war  kein  Blut  mehr  ge- 
kommen,  aber  nun  kam  es  wieder  sehr  heftig  8  Tage  lang.     Der  Arzt 
rietb  mir  ein  anderes  Klima  an  und  ich  reiste  daher  nach  Bonn.^^ 

Diese  Zeilen  sind  von  dem  Patienten  selbst  geschrieben;  ich  lasse 
sie  unverändert,  damit  an  dem  Bilde  seiner  Vergangenheit  nichts  getrübt 
werde.  Als  er  einige  Tage  hier  in  Bonn  war,  bekam  er  plötzlich  einen 
heftigen  Bluthusten,-verbunden  mit  dickem,  grünlichem,  fauligschmeckendem 
nnd  stinkendem  Auswurfe.  Ich  ward  gerufen,  und  fand  ihn  auf  dem 
Bette  liegend  im  Zustande  der  grössten  Ermattung.  Der  Athem  war  be- 
schleunigt, der  Husten  heftig,  oft  und  stets  Blut,  vermischt  nrit  fauligem 
Auswurfe,  herausbefördemd ;   Appetit  gar  keiner,  Zunge  belegt  trocken. 
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Dnrst  gross,  Stuhlgang  dorcbfälllg,  Urin  sparsam,  bochroth  gefärbt,  nach 
längerem  Stehen  mndlich  werdend  nnd  einen  ziegelmehlartigeh  Boden- 
satz bildend ;  die  Haut  mit  Schweiss  bedeckt,  von  mehr  wlLsseriger  Natnr, 
Schlaf  keiner,  innere  ünrnbe  nnd  Furcht,  die  sich  deutlich  in  seinen 
Gesichtszügen  ausprägte.  Die  Untersuchung  derfirust  ergab  allerwärts  be- 
deutende Rasselgeräusche  und  in  der  Subclaviculär-Gegend  der  linken  Seite 
die  Zeichen  einer  aufgebrochenen  Caveme  von  bedeutendem  Umfange. 
Pols  schwach  und  rasch,  kaum  zu  zählen.  Ich'  verordnete  die  grösste 
Rohe,  schleimige  Getränke  von  lauer  Temperatur,  abwechselnd  mit  kleinen 
Schlückchen  Wassers,  was  wohlverdeckt  einige  Stunden  in  der  Stube  ge- 
standen, und  gab  Aconit  2.  Verdünnung  10  Tropfen  in  4  Esslöffeln 
Wassers,  stündlich  einen  ]^derlöffel  voll.  Den  anderen  Tag  hat  sich 
das  ganze  Erankheitsbild  gebessert  und  so  auch  den  3.  und  4.  Tag, 
während  welcher  Zeit  ich  Aconit  in  derselben  Weise  fortnehmen  Hess. 
Jetzt  trat  Stillstand  in  der  Besserung  ein,  und  da  der  Husten,  aus  dicken 
festen,  zähen  Schleinunassen  bestehend,  nur  schwer  herauszubefördem  war, 
so  reichte  ich  Antimon,  tartar.  3.  Verreibung,  vierstündlich  2  Gran.  Der 
Aufwurf  wurde  flüssiger,  erfolgte  leichter  und  nahm  an  Quantität  täglich 
ab.  ©leichzeitig  hob  sich  der  Appetit,  der  Stuhlgang  erfolgte  regel- 
^tiäilf,  der  Schlaf  trat  ein,  wurde  erquickend,  die  Schweisse  Hessen  nach, 
nrid  die  Kräfte  hoben  sich  in  erfreulicherweise.  Die  wiederholt  vor- 
crenommene  Untersuchung  der  Brust  ergab  fortschreitende  Abnahme  des 
Schleimes,  so  dass  nur  in  der  Gegend  der  aufgebrochenen  Vomica  noch 
etwas  Rasselgeräusch  zu  vernehmen  war,  was  aber  auch  beim  Fortge- 

ff  • 

brauch  des  Antim.  tart.  nach  8  bis  10  Tagen  fast  bis  auf  die  letzte  Spur 
verschwand.  Mit  dem  Darreichen  des  Antim.  tart.'  war  auch  die  Diät 
eine  mehr  nährende  geworden.  Fleisch,3oüillon,  Eier,  Milch,  Sago  kamen 
stufenweise  an  die  Beihe,  und  der  Patient  erholte  sich  bei  diesem  Ver- 
fahren so,  dass  man  ihn  als  einen,  aller  Gefahr  entronnenen  Recon- 
valescenten  betrachten  konnte.  Ich  besuchte  ihn  daher  längere  Zeit  nicht, 
Hess  aber  die  gute,  nährende  Diät  fortsetzen  und  ab  und  zu  noch  einige 
Gaben  Antim.  tart  nehmen.  Aber  die  Herrlichkeit  dauerte  nicht  lange. 
Ich  ward  gerufen  und  fand  den  Patienten  im  Bette  mit  den  heftigsten 
Schmerzen  in  den  Handgelenken,  die,  sowie  die  ganze  Hand,  besonders 
der  Handrücken,  schwammig  aufgeschwollen  waren,  mit  der  normalen 
Hautfarbe  hin  und  wieder  eine  leichte  ROthe  durchschimmern  lassend. 
Der  Schmerz  war  andauernd,  vermehrt  zur  Nachtzeit  und  durch  jede  Be- 
wegung und  Berührung.  Beim  Drucke  bliebeh  keine  Gruben  in  der  Haut. 
Es  war  mir  sofort  kein  Zweifel,  dass  ich  es  mit  einem  rheumatischen 
Leiden  zu  thun'  hatte.  Auf  mein  Nachforschen  erfuhr  ich,  dass  er  schon 
wiederholt  an  solchen  Anfällen  gelitten  hat,  wie  er  dies  auch  in  der  von 
ihm  später  geschriebenen  Anamnese  angegeben.    Ich  verordnete  Bryon. 


f-  1.  Verd.  10  Tropfen  in  4 EsslOffeln Wassers  SatUndlich  einen Einderiaffel 

voll,  EiubUllen  des  ei^riffeoen  Gelenkes  in  Watte,  Enthaltea  von  Fleisch- 
kost.    Bei  diesem  Verfahren  wich  der  Bbeumatismus  innerhalb  4  l^^m 
gänzlich  und  bei  wieder  erlaubter  Fleisthkoat  hoben  sich  die  Kräfte  bald. 
E'  '      IMe  Brust  war  von  dem  Anfalle  ganz  nnberuhrt  geblieben.    Kaum  waren 

,  10  bis  13  Tf^e  verlaufen,  so  wurde  ich  wieder  gerufen.     £s  hatte  sich 

i  bei  dem  sorgfSltigsteD  Vettalten  in  der  Diät  und  Lebenswebe  ohne  irgend 

^  eine  nachweisbare  Ursache  in  der  verflossenen  Nacht  plötzlich  ein  heftiger 

U'  Hasten    tnit   bedeatendem  BItitauswnrfe,    verbunden    mit    der    fauligen. 

■if.  stinkenden  Masse,  wieder  eingestellt,  wie  sie  sich   fmher  gezeigt  hat«. 

''.  -  Die  sofort  angestellte  Untersuchnng  der  Brust  setzte  unser  allem  ZweifeL 

.,  ',  dass  eine  andere  Yoraica  aufgebrochen  war.     Acünit  und  Antimon,  tan. 

-,'.■  in  der  froheren  Weise  gereicht,  bei  gleichzeitig  strenger  Diät,  versagten 

;,  ihre  äHhere,  so  günstige  Wirkung.    Im  Gegentheil  wurde  es  von  Tag  zu 

f,;.  Tag  Bchlinuner,  der  Husten  sanunt  Auswurf  nahm  zu,  der  Appetit  floh 

^,  gänzlich  sowie  der  Schlaf,  es  traten  sehr  ermattende,  wässerige  Durchfälle 

'•'  und  zerfliessende  Schweisse  ein,  kurz,  es  entwickelte  sich  das  Bild  einer 

'.-'  galoppirenden  Schwindsucht  in  so  schneller  und  erschreckender  Webe, 

-, "  dass  jeder  sowie  ich  selber  an  seinem  Aufkomnieii   verzweifelte.     Der 

Geistliche  wurde  sofort  geholt  and  versah  ihn  mit  den  Sterbesacro- 
menten.  Da  ich  in  meiner  Praxis  wiederholt  erfahren  habe,  da^  selbst 
in  solchen  verzweifelten  Fällen  noch  Rettung  mßglich,  so  lies6  ich  die 
ganze  Krankei^eschichte  nochmals  an  meinem  Geiste  vorübergehen  und 
da  trat  ein  Umstand  mir  besonders  wichtig  hervor,  das  Auftreten  von 
Bluthusten  und  Gelenkrheumatismus  ira  Wechsel,  so  dass  das  eine  Leiden 
gleichsam  das  andere  ablöste.  Auch  Oberlegte  ich  wohl,  dass  der  Rheu- 
matismus ira  Hüftgelenk  begonnen.  Diese  Thatsachen,  so  wie  die  Er- 
innerung an  eine  Heilung,  die  Rau  in  seinem  „bomöopathischeu  Heilver- 
fahren" von  einem  jui^en  Manne  erzählt,  der  auch  abwechselnd  an  rbeo- 
matischem  Httftweh  und  Bluthusten  gelitten  und  den  er  durch  Ledum 
pal.herstellte,  bestimmten  mich  zur  Darreichung  dieses  Mittels.  Ichreidiie 
dem  bereits  Aufgegebenen  Abends  4  Kugelchen  Led.  pal.  30.  Potenz. 
Ein  wunderbarer  Umschwung  trat  in  der  Xacht  ein.  Der  Patient  wurde 
ruhiger,  der  Husten  verminderte  sich,  etwas  Schlaf  stellte  sich  ein.  Am 
andern  Morgen  fand  ich  das  ganze  Erankheitsbild  nach  allen  Seiten  hin 
gUnsüg  verändert  und  durfte  wieder  etwas  Hoffnung  schöpfen.  Ich  reichte 
Scheinpulver,  um  die  Wirkung  des  Mittels  uicht  zu  sturen  und  verordnete. 
da  sich  wieder  etwas  Appetit  zeigte,  Schleiradiät.  Die  Besserung  schritt 
bei  diesem  Verhalten  4  bis  S  Tage  fort,  Abnahme  des  Husten'. 
Steigerung  des  Appetits,  Schlafes,  Regelung  des  Stuhles,  albii£Llige  Abnahme 
des  Schweisses.  Ab  jetzt  Stillstand  eintrat,  wurde  eine  2.  Gabe  Led.  pal. 
30.  Verd.  gereicht,  wodurch  indessen  die  Besserung  nicht  sonderlich  ge- 
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fordert  wurde,  obschon  ich  4  bis  5  Tage  abwartetete.  Sollte  ich  nan  zu 
tiaem  anderen  Mittel  übergehen  'i  In  der  ersten  Zeit  meiner  Praxis  that 
ich  <Üe8,  hatte  aber  selten  einen  glücklichen  Erfolg.  Später  überzeugte 
ii'h  mich  von  der  Nothwendigkeit,  bei  demselben  Mittel  zu  bleiben,  wenn 
ktine  churakt^riBtiscfae  VerAndemng  im  Krankhcitsbilde  eintritt,  auch 
selbBC  wenn  die  2.  Gabe  desselben  ohne  Wirkung  bleibt,  nor  dass  man 
daaD  die  Potenz  desaelben  ändere,  entweder  eine  hOliere  oder  niedere 
reiche.  Ich  entschied  mich  in  diesem  Falle  für  eine  höhere  und  gab  Led. 
p.  300.  Jea^  4  Kflgelchen.  Jetzt  schritt  die  Besserung  in  der  aller- 
gflnsiigen  Weise  fort,  Husten,  Auswurf,  Scbweiss  verloren  sich  vollständig, 
die  Verdannng  gehoben  und  die  Eräftezunatunen  so  rasch  nnd  bedeutend. 
diss  er  wieder  ausgehen  nnd  nach  4  Wochen  als  vollkommen  hergestellt 
^'«trachtet  werden  konnte.  Solche  verzweifelte  Fülle  kommen  Gott  sei 
I'iak  nicht  bo  oft  im  Leben  vor.  Sie  lehren  uns  aber,  wie  wichtig  es  ist, 
ji'des  Jloraeut  in  der  Krankengeschichte  zu  berücksichtigen,  und  das?  es 
Ott  erst  nach  is-ied erhol tem  Nachforschen  gelingt,  einen  richtigen,  klaren 
Einblick  eonobl  in  die  Entnickelung,  als  den  gegenwärtigen  Stand  des 
Kraokheitabildes  zu  erlangen.  Diese  Einsicht  aber,  wie  hier  in  dif 
i^ecbselstiitige  Ablösung  von  Bluthusten  und  Rheumatismus,  fuhrt  oft  noch 
in  leti!ter  Stunde  zum  rechten  Mittel,  hier  zum  Ledum,  das  den  Aufge- 
gebenen vom  Rande  des  Grabes  in's  Leben  zarOckführte,  Man  rauss  aber 
niederholt  fragen  und  wieder  fragen,  wenn  eine  Cur  trotz  des  scheinbar 
bwlgewählten  Mittels  nicht  gelingen  will  Noch  oft  ündet  man  dann  ein 
Via  dahin  nnbekauntes  Moment  und  dadurch  den  Ariadnefaden  zur 
iieilang.  Eben  durch  die  L'nterlassung  solcher  wiederholter  Forschnn gen 
missglUcken  so  vielt  t'uren,  wesshalb  sie  nicht  dringend  genug  empfohlen 
werden  kOnnen.  Auch  kann  ich  bei  dieser  Gelegenheit  nicht  umhin,  die 
liabe  zD  erwähnen,  besonders  da  man  sich  in  der  lel7:ten  Zeit  von  ver- 
schiedenen Seiten  wieder  bemüht  hat,  mehr  oder  minder  eine  Normalgabe 
fest  zu  stellen.  Ich  erinnere  vor  Allem  an  die  neuerdings  in  England 
st^tllgefnndenen  ^"ersuche,  mittelst  der  Statistik  zu  diesem  so  oft  ange- 
sirebten  Ziele  zu  gelangen.  Das  ist  ein  schwieriges  Unternehmen  und 
liaan  nur  Erfolg  versprecben,  wenn  alle  Cautelen  der  Statistik  aufs  Ge- 
wissenhafteste befolgt  werden.  Und  selbst  in  diesem  Falle  klinnte  der  Er- 
folg nor  für  England  selbst  in  etn-as  massgebend  sein.  Will  man  eine 
AUgemeingüItigkeit  der  Nonnalb estimmung  anstreben,  und  das  bat  man 
duch  wohl  im  Auge,  so  mtlssen  die  statistischen  Aufnahmen  in  allen 
Ijndem  der  Welt  erfolgen,  wo  homöopathische  Heilungen  vollzogen 
"erden.  Denn  die  vers<.'hiedenon  Kliniate  haben  den  grfls^ten  Eintlass 
auf  die  Gitbc,  indem  sie  die  Reactionsfähigkeit  des  Organismus  mehr  oder 
«linder  bestimmen  oder  modificiren.  Anders  i«  dies  Verhältniss  in  einem 
feuchten,  nebelichten,  anders  in  einem  hellen,  sonnigen  Klima,  anders  im 


—    354    — 

ranheii,  kalten  Norden,  anderes  in  dem  hitzeetrahlenden  Sttden.  Nu  ans 
der  ZnsaminenateUung  der  in  den  verflchiedensten  Ländern  gevonnenfn 
Ergebnisse,  gefunden  dnrch  eiacte  Beobachtung,  und  ihrer  onudchtsvollen 
Veif^teicbang  könnte  ein  Resoltat  herrorgehen,  das  einigermassen  eioe- 
Berei'htignng  znr  Beslimmnng  und  Feststellong  einer  Normaldo^  haben 
könnte.  Ich  sage  absichtlich:  einigennassen  haben  könnte,  wdl  anch 
selbst  dann  noch  fUr  jeden  einzelnen  KrankbeitsfoU  nns  das  Becht  imd 
iltc  Pflicht  bleibt,  die  Dosis  nnbekummert  am  das  Ailgemeine  fOr  den  Tor- 
liegenden  Fall  individaell  zn  bestimmen.  Das  erheischt  das  Gesetz  äei- 
Individnalisirens,  was  durchaus  nicht  nragangen  werden  kann  und  darf, 
wenn  Ueilungen  erzielt  werden  sollen.  Kan  bedenke  wohl,  dass  nun  bei 
der  Bestinmtiuig  der  Gabe  immer  zwei  Fiwtoren  im  Ange  zn  halten  hat, 
das  Arzneimittel  einerseits,  andererseits  die  Reactionsffthigkeit  des  Oi^- 
uismus,  und  dass  aus  diesen  beiden  das  Resnltat,  sei^s  Besserung,  sä's 
Verschlimmerung,  entspringt.  Das  Heilmittel  können  wir  objectiv  nach 
allen  Beziehungen  kennen  lernen  und  die  Eigenschaften  desselben  bleaben 
sich  gleich,  falls  keine  Veränderung  mit  dem  ADttel  vorgeht  Anders  aber 
ist  es  mit  der  Beactionsfahigkeit  des  Oi^anismns.  Die  wechselt  stets  je 
nach  den  äusseren  und  inneren  Bediingniigen,  so  dass  es  ganz  unmöghcb 
ist,  ein  Normalmaass  für  dieselbe  anfznsteUen,  Es  hiesse  dies  geradezu 
das  innerste  Wesen  des  Lebens  vernichten.  Daraus  folgt  mit  zwingen- 
der Nothwendigkeit,  dass  das  Product,  was  ans  einem  zu  bestimmenden 
and  einem  2.  nicht  zn  bestimmenden  Factor  zusammengesetzt  ist,  garnicbt 
bestimmt  werden  kann,  also  eine  sogenannt«  Normaldosis  eine  Unmöglich- 
keit ist.  Eben  wegen  dieses  2.  nicht  zn  bestimmenden  Factora,  der  stetig 
wandelbaren  Beactionsfühigkeit,  muss  daher  die  Dosis  jedem  ednzelneo 
Falle  individuell  angepasst  werden,  was  nur  dnrch  mhige,  klare,  alles  um- 
fassende Beobachtung,  wobei  sich  das  Auge  nicht  durch  i^dictiEcb  be- 
stimmte Nonnen  beirren  Ilisst,  zur  Bettung  der  Wissenschaft  und  zum 
Heile  des  Kranken  geschehen  kann.  Also  auch  hier  bei  der  Qabenlehre 
wieder  das  Gesetz  des  ludividualisirens,  diese  höchste  BlQthe  der  Homöo- 
pathie, die  durch  keinen  despotischen  Machtsprach  geknickt  werden  darf! 
Dieses  heilige  Gesetz  des  Indindnalisirens  bestimmte  mich,  in  dem  eben  er- 
zählten Falle,  nachdem  Ledum  pal.  in  30.  Potenz  die  Besaenuig  nicht  mehr 
fOrderte,zar  200.  überzugehen,  wodurch  dieHeilung  so  vollkommen  erzielt 
wurde.  Sicher  wure  dieses  Resnltat  nicht  gewonnen  worden,  w«m  ich  denen 
gefolgt  wäre,  die  da  behaupten,  die  sechs  ersten  Potenzen  der  Mittel  rochen 
ans,  die  darüber  hinausgehenden  mUssen  ans  der  Praxis  verbannt  werden, 
oder  denen,  die  die  30.  Potenz  als  die  letzte  betrachtet  wissen  wtdlen. 
Nach  meinen  vielfachen  Erfahrungen  unterliegt  es  keinem  Zw^el,  diss 
bei  solch  einem  Verfahren  viele  der  schönsten  Heilungen  nicht  gemarfit^ 
werden,  auch  nicht  gemacht  werden  können.     Das  ist  aber  ein  grosser 
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Veiinst  illr  die  Wissenschaft  imd  Ennst  nnd   ein  noch  grdsserer  fllr  die 
leidende  Menschheit,  daher  wir  nicht  oft  genug  Protest  dagegen  erheben 
kännea  und  zn  redlichen  Versuchen  mit  den  hohen  nnd  höchsten  Potenzen 
uiffordem  mflssaL     Aber  eben  so  wenig  dtkrfen  nir  zugeben,  dase  man 
die  niederen  Potenzen  verwirft,  ja  gegen  die  nnter  der  dritten  den  Bann- 
hch  als  nnhomdopathische  schleudert.     Wodurch  haben  die  Mittel  den 
Beinamen  .^lomCopatbische"  erhalten?  Etwa  wegen  ihrer  Eigenschaften  an 
sieb,  oder  wegen  ihrer  Verwerthni^  bei  den  Kranken  nach  dem  Aehnlich- 
keitsgesetze?    Offenbar  nnr  ans  letzterem  Gmnde.     Wir  nennen  also  ein 
.Imieimittel   an  homöopathisches,  nicht  weil  es  in  grosser  oder  kleiner 
(iabe  gereicht  wird  —  denn  das  sind  einlach  grosse  oder  kleine  Arznei- 
inhea  ohne  jeden  weiteren  Znsatz,  —  sondern  desshalb,  weil  es  nach  dem' 
Aelinlichkeitsgesetz  in  Anwendung  gezogen  wird.    Daher  ist,  wenn  solches 
geschieht,  der  Urstoff  nnd  die  Urpotenz  ebensogut  eine  homöopathische 
tisbe  als  die  hoben  nnd  höchsten  Potenzen.     Wer  daher  die  Potenzen 
nnter  der  dritten  ^s  -nicht  homöopathisch  betrachtet  wissen  will,  legt  den 
Schwerpnnct  und  Grund  der  Bezeichnung  in  die  Masse  des  Mittels,  nicht 
in  das  Aehnlichkeitsgesetz,  was  doch  ganz  dem  Wesen  der  Homöopathie 
widerspricht.     Die   ganze  Geschichte  von   der  Homoeopathia  involnntaria 
bestätigt  das  Falsche  einer  solchen  Anschauung.     Es  ist  eine  durchaus 
willkürliche  .Annahme,   die  jedes  logischen  Gmndes  entbehrt  und  daher 
nicht  zugegeben  werden  darf.     Denn  wollte  man  dem  beistimmen,  so 
worden  riele,  besonders  die  jüngeren  Praktiker,  sich  durch  die  Bezeichnung 
-tmhomOopathisch"  vom  Gebrauche  der  niederen  Potenzen,  der  Urstoffe 
aad  ürtlncturen  abhalten  lassen  und  gewiss  ebenso  viele  schOne  Curen 
anaosgefllhrt  bleiben,  als  dies  bei  Verwerfung  der  hohen  und  höchsten 
Potenzen  der  Fall  ist   Ausserdem  wird  durch  ein  so  nnbegründetes,  aller 
nihigen  Er&hnmg  hohnsprechendes  Verfahren,  indem  man  einerseits  die 
niederen,  andrerseits  die  hohen  und  höchsten  Potenzen  verwirft,  ein  schroffer 
Parttigeist  gebildet,  der  verächtlich  ainf  den  Gegner  herabschant  und  durch 
offene  oder  geheime  Befehdung  im  eigenen  Lager  der  Homöopathie  mehr 
schadet,  als  der  grimmigste  Feind  dranssen.     Fem  seien  daher  von  nns 
solch'  willkürliche  Satzungen!    Holten  wir  fest,  dass  das  Arzneimittel  nnr 
durch    seine    Anwendung   nach    dem    Aehnlichkeitsgesetze   ein   homöo- 
pathisches wird,  dass  sich  die  Grösse  der  Gabe  jedes  Mal  nach  derReac- 
tions^higkeit  des  Organismus  richten  mnss,  also  jedes  Mal  individuell  ist, 
dass  diese  BeactionsfXhigkeit  aber  laut  der  Erfabmng  bald  eine  gros.se, 
bald  eine  kleine  and  kleinste  Gabe  erheischt,  und  dass  nns  daher  die 
ganze  Scala  von  dem  Urstoffe  nnd  der  Urpotenz  durch  alle 
Potenzen   hinauf   bis   zur   höchsten    zum   Heilzwecke   offen 
stehen  mnss.     Auch  nur  eine  einzige  Potenz  zu  streichen,  wird  weder 
ron  der  Logik,  noch  von  der  Erfahrung  als  ein  Recht  anerkannt.    Warum 
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stiüea  wir  uns  diesen  Reidithnm  ranbra  lassen?    Freuen  wir  noa  dessen 
und  beute  ihn  jeder  horaöopathiache  Arzt  nach  bestem  Wissen  und  Gt- 
wisaen  zum  Woiile  seiner  Hitiuensclieii  und  zum  Ruhm  der  Wisseasdult 
und  Kunst  aus.     So  wird  eine  herrliche  Saat  erstehen,  uud  in  der  Frende 
über  dieselbe  jeder  Misston  schwinden.     Wie  ich  eben  in  der  Erzäblimg 
dee  rheumatischen  Lungenkranken  in  der  hoben  und  höchsten  Potenz  von 
Lad.  p.  eine  so  Ecliöne  Frucht  von  wunderbarer  Wirkuunkeit  heobacbietc, 
BO   haben  mir  auch  die  niederen  Potenzen  eben  so  schla^nde  Ueilerfülgc 
geliefert.     A  ....  litt  seit  einem  halben  Jahre  in  Folge  eines  Catarriis 
an  einem  sehr  heftigen  Husten,  der  den  (lanzen  Tag  durch  wfthrte,  sitb 
nach  Niederlegen  verschlimmerte,  beim  Litgen  auf  iltsr  rechten  Seiti*  fwi 
nnoträglich  wurde,  Nachts  immer  hiiftiger  auftrat,  gewöhnlich  mit  eiue'j 
Kitzeln  im  Magen  begann,  welches  Kitzeln  das  Uruslbein  entlang  emporstiei; 
hiB  zum  Rachen  und  Kelilkopf,  dort  den  heftigsten  krampfartigen  Anfall  her- 
vorrief, der  endlich  mit  Auswerfen  dicker,  schleimiger,  fader  Massen  en- 
digte.    Er    war  von  cholerischem  TemperamentL-,  Jitt  ab  und  zu  an  der 
Leber  und  hatte  schwarze,  fettige,  glänzende  Haare.    Tiiesem  Krankhdf- 
bilde  entsprach  nach  allen  Richtungen  die  Bryonia.     Sie  würde  anfange 
in  Hochpotenz,  daim  in  30.  gereicht,  sp&ter  in  ä„  aber  ohne  erbeblicbeD 
Erfolg.     Das  Kranldieitsbild  wurde  von  Kcnem  aufgenommen,  die  ein- 
BChlagenden  Mittelbilder  aufs  sorgfältigstii  vei^lichen,  aber  immer  kam  icL 
wieder  auf  Bryouia  zurück.    Da  reichte  ich  einen  Tropfen  der  reinen 
Tinctur  Abends  beim  Schlafengehen.     Den  anderen  Morgen  war  dieser 
Über  ein  halbes  Jahr  alte,  heftige  Husten  spurlos  verschwanden.     War 
das  nicht  eine  glückliche  Cur?    Und  war  es  nicht  zugleich  eine  echt  he- 
mOopathiscbe  Cur,  so  echt  wie  durch  irgend  rme  Potenz  vollführte?    Irli 
erinnere  hierbei  an  den  von  Hahnemann  selbst  als  Muster  aafgesteUteii 
Fall,  wo  er  eine  an  Magcuachmerz  leidende  Wäscherin  mit  einem  Tropfen 
Bryonia-Tinctur  heilte.    Wer  will  sich  unterfangen  zu  behaupten,  dass  vi 
diesen  beiden  Fallen  der  Tropfen  von  der  Tinctur  der  Brjonia  kein  ho- 
möopathisches Mittel  gewesen  sei?   Man  sieht,  es  giebt  Leute,  die  homöc- 
pathiscber  wie  Hahnemann  sein   wollen,  die  aber  dann  leider  den  Bodeji 
der  Homöopathie  unter  ihren  Füssen  verlieren.    Ein  anderer  Fall  erhellt 
auch  schlagend  die  Tbataache.     Ein  junger  Manu  von  sonst  gesunder  Cou- 
stitution,  cholerischen  Temperamentes,  bekam  ein  e igen tbUni liebes  Leideu 
in  seinem  sehr  krüftigeu   und  üppigen  Barte.     Fast  mit  dem  Grlocken- 
schl^e   6  Uhr  Abends  quoll  ans  dem  Bartboden  von  Wange   und  Kim> 
zwischen  den  Haaren  eine  honigartige  Flüssigkeit  hervor,  die  sich  all- 
mäJig  veih&rtete,  so  dass  der  ganze  Bart  als  eine  gelbe  Kruste  erschien. 
Nur  mit  grosser  Mühe  gelaug  es  am  anderen  Morgen  mittelst  lauwarmen 
Wassers  die  Haare  von  den  Krusten  zu  befreieu.     Nach  genaues-  Ver- 
gleicbung  des  Krankheitabildes  mit  den  einschlägigen  Mitteln  entschied 
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ick  oieh  ft)r  ArseaicBm  und  nicht«  an&sgs  im  30.,  daiui  in  9.,  and 
anUicIi  in  4.  Potenz  tlglich  2  bis  9  Tn^fen.  Nach  d«r  vierten  Potenz 
trat  anige  Bessernng  ein,  »b«r  von  eiaw  Hcilnng  konnte  iocb  nJdrt  die 
Bede  sein.  £r  miusta  za  dieaer  Zeit  wegen  einer  wichtigen  Angelegne 
hat  Dich  Berlin  und  eonsnltiite  dort  wegen  difises  Bartleidens  einen  hc 
täantm  Am,  der  ihm  die  Fowlenche  Tinetnr  —  E«li  arsenicosnm  —  Ter- 
xlrieb,  täglich  5  bis  &  l^opfen.  £r  nahm  abn  mehr,  stieg  EOgsr  anf 
die  doppelte  ZahL  Dw  Erfolg  war  ein  schlagender.  Die  Heilung  trat 
nich  nmd  vollkommen  ein;  einRSekfall  kam  nicht  vor:  ancb  haben  sidi 
»ist  keine  Nacbthelle  von  6tr  Cnr  geseigt.  War  diese  Cor  eiM  ho- 
aAopathische  ?  W»  will  daranzweifeln?  Ja  lie  war  eine  Homoeopathia  in- 
Totnntaria  nnd  das  Kali  arsenic  hiw  «n  echt  homöopathisches  Hittd.  Nach 
im  jetat  erzählten  Heilungen  durch  staike  materielle  Gaben  mOgen  noch 
einige  durch  Uochpotcouan  erzidte  folgen.  S.  aas  N.,  33  Jahre  alt, 
kagtrer  Coostitatiaii,  wnrde  von  einer  heftigen  LnngenentzOndimg  befallen 
lud  aUopBthisch  bdiandelt.  Aber  das  Leiden  wnrde  schlimmer  nnd 
xUiiamer ;  der  Kranke  konnte  das  Bett  nicht  mehr  verlassen,  hnstete 
fortwährend  grosse  Massen  Blut  nnd  Eiter  ans,  war  appetitlos,  ötw 
Schlaf,  schwitzte  jede  Nacht  bedentend,  so  dass  das  Hemd  gewechselt 
irerden  mosste.  Der  behandelnde  Arzt  hatte  ihn  aufgegeben;  man  suchte 
mäne  HOlfe.  Nachdem  ich  mich  nach  Allem  erkundigt,  reichte  ich  Kalt 
caibon.  30.  Nach  8  Togen  war  eine  entschiedene  Besserung  eingetreten, 
SaL  c  30.  wiederholt,  eine  Gabe  auf  S  Tage  Wirknugsdaner.  Die 
Benonang  schreitet  fort,  zeigte  aber  nach  dem  zom  8.  Haie  gegebenen  Kai. 
30.  keine  Fortschritte  mehr.  Darauf  Kali  carb.  300.  Jen.  Sehr  ent- 
whiedener  Fortschritt  in  der  Besserung,  so  dass  er  nach  4  Wochen,  ohne 
dass  noch  femu  Arznei  gereicht  wurde,  vollständig  hei^eetellt  war  nnd 
Hänen  Geschäften  wieder  aacbgehen  konnte.  Aehnliche  Fälle  habe  ich 
mehrwe  mit  Kai.  carb.  30.  nnd  besonders  300.  Jen.  geheilt  nnd  ich  kann 
ans  meiner  Erfahnu^  nur  die  Worte  des  grossen  Heilmeisters  Hahne- 
mann  bestätigen,  daas  schwerlich  eine  Schwindsucht  ohne  den  Uitgebrauch 
na  EaL  carb.  zur  Gesundheit  zorOckgeftthrt  wird.  Ein  anderer 
interessanter  Fall  ist  folgender :  M.  am  K.,  Steiohaner,  bekam  wahrsch^- 
licb  dnrch  eine  Erkältung  heftiges  Abfllhr«i  von  groes«i  Maaeea  Blutes 
mit  Scbleimkinmpen  gemischt.  Trotz  der  allopathischen  Behandlung  ver- 
mehrte sich  dieeee  Leiden  von  Tag  zu  Tag.  Es  trat  völlige  Abnahme 
der  Kräfte  ein,  ein  Lunguileiden  mit  copiOsem,  fonligem,  Auswurfe  gesellte 
sieb  hinan,  worauf  znletst  KOch  Haut-,  Brost-  nnd  LimgrawaBsersncht  hin- 
ntrtt.  Appetit  fehlte  gänzlich,  Li^en  im  Bette  war  fast  nur  in  sitz»der 
Lage  mfiglich,  weil  sonst  gleich  Erstickung  drohte.  Das  Quantum  des 
Angeworfenen  war  ein  eDormes.  Die  Unteraichtuig  der  Brust  ergab 
mchreie  ait^vbiodtaie  Coffenmu    Keia  Uenach  hielt  eine  HersteUuBg 
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dieses  Patienten  fOr  müglJch,  Ich  aelbat  erldärte,  nur  noch  einen 
Versuch  uiichen  xa  wollen,  uad  reichte,  nachdem  ich  eine  milde  Diäi 
ohne  alle  Reizmittel  ani^eordnet  hatte,  Süicea  30.  eine  Gabe.  >~ach  8  Tagen 
war  allei;  günstig  verändert.  Die  Stuhlgänge  liogen  au  sich  zn  regeln, 
der  Appetit  sich  etwas  zu  heben,  der  Husten  wurde  wen^er  heftig,  die 
Masse  des  Auswurfs  nahm  ab,  so  wie  auch  die  wassersüchtigen  Sj'mptomc; 
er  konnte  schon  das  Bett  auf  einige  Stunden  täglich  verlassen.  Bei  derselben 
Diät  wurde  nochmals  Süicea  30.  1  Gabe  für  acht  Tage  gereicht;  nach 
deren  Verlauf  wieder  ein  befriedigender  Fortschritt  gemacht  war.  NacL 
der  dritten  iu  derselben  Weise  gereichten  Gabe  trat  Stillstand  in  der 
Besserung  ein.  worauf  ich  Silicea  200.  Jen.  eine  Gabe  reichte.  Hierauf 
schritt  diu  Besserung  so  auffallend  günstig  fart,  dass  es  keiner  weiter«! 
Arznei  mehr  bedurfte.  Nach  ungefähr  G  Wochen  war  er  vollständig 
wohl  und  konnte  seinem  Geschäfte  der  Steinhauerei  nieder  nachgehen. 
Auch  jetzt  nach  ungefähr  8  Jahren  ist  kein  Kückfail  eingetreten,  trotz  de^ 
Staubes  und  dur  vielen  Erkaltungen,  die  eine  solche  Beschäftigung  mit 
sich  bringt.  Auch  in  diesen  beiden  Fällen  habe  ich  trotz  des  Stillstandes 
in  der  Besserung  nicht  zu  einem  auderen  Mittel  gegriffen,  sondern  bin  nie 
im  ersten  Falle  bei  Ledum,  so  hier  bei  Kai.  carb.  nnd  Silicea  geblieben. 
nur  habe  ich  iu  allen  drei  Fällen  eine  höhere  Potenz  desselben  Mittel? 
gewählt,  und  nie  der  Erfolg  gezeigt  hat,  mit  schlagend  günstiger  Wirkunu, 
Im  Anfange  meiner  Praxis  that  ich  dies  nicht,  sondern  ^ab  gewöhnlicli 
dann  ein  anderes  Mittel,  hatte  aber  selten  ein  günstiges  Resultat.  Iiii 
kann  daher  der  Vorschrift,  dasselbe  Mittel  nie  zwei  Mal  hintereinander 
zu  geben,  nicht  beistimmen.  Im  Gegentheil  halte  ich  es  für  geboten,  1»;! 
dem  mit  klarer  Einsicht  gewählten  Mittel  unbedingt  zu  verharren,  nur  je 
nach  Umständen  die  Potenz  zu  wechseln,  os  sei  denn,  dass  neue  Syuiii- 
lome  auftreten,  die  ganz  direct  auf  ein  anderes  Mittel  hinweisen.  Was 
eine  einzige  Gabe  des  richtig  gewählten  Mittels  in  Uochpotenz  vermag, 
davon  hier  noch  einige  Beisjüele.  Herr  B.,  Oekonora,  lOn  starker. 
kräftiger  Constitution,  fett  und  beleibt.  40  Jahre  alt,  bat  schon  seit  Jahren 
eine  Flechte  an  der  Beuge  des  rechten  Kniegelenkes.  Es  bildeten  siit. 
stets  kleine  Bläschen,  die  sehr  juckten  und  nachher  leicht  abschilferten. 
Die  Function  des  Gelenkes  war  nicht  dadurch  gestört,  seine  Gesundheit 
sonst  ungetrübt.  Vor  vielen  Jahren  hatte  er  die  Krätze  gehabt.  lot 
gab  ihm  Sulpbnr  400.  eine  Jen.  eine  Gabe  und  verordnete  eine  rein  nährende 
Diät  ohne  Beizmittel.  Nach  8  Wochen  war  diese  jahrelang  bestaudeno 
Flechte  durch  diese  eine  GabeSulphur  400.  spurlos  verschwunden.  Eine 
anderer  Herr,  ein  Theologe,  litt  auch  an  einer  Flechte  in  der  Beuge, 
die  sehr  juckte  und  schmerzte.  Die  Haut  war  gani  wund;  es  sickerte 
eine  scharfe  Feuchtigkeit  ans,  die  iu  festanliegendcn  bräunlichen  Krusien 
erhärtete.      Die  Bewegung   war    behindert   und    scbiuerzhaft.     In  den 
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bosten  ze^D  sich  tiefe  Risse.  Eine  bestimmte  Ursache  war  nicht  aul- 
zofinden,  wemi  nicht  etwa  in  der  scropholfisen  Anlage.  Ich  reichte  Natrum 
mriat  400  Jen.  eine  Gabe  nnd  empEEihl  dieselbe  DiAt,  wie  in  dem  vorher- 
gehenden Falle.  In  den  ersten  14  Tagw  blieb  alles  nnverändert;  aber 
ia  der  dritten  Wodie  begann  eine  leise  Spnr  der  Beeserang,  dio  mit 
Jeder  Woche  rascher  Cortscbritt,  so  dass  nach  8  Wochen  vollatändige  Ge- 
sesimg  erzielt  war.  Abo  anch  hier  nnr  1  Gabe  Katrum  muriat  400! 
glicht  unerwähnt  darf  ich  hier  lassen,  dass  sich  nach  dem  Einnehmen  von 
Hocbpotenzen  <rft  in  den  ersten  2  bis  3  Wochen  gar  keine  Veränderaag 
zeigt  nnd  dann  erst  die  HeilbeBtrebnngen  beginnen.  Man  darf  sich  daher 
durch  den  Kicht^olg  in  den  ersten  S  bis  8  Wochen  nicht  bestimmen 
lassen,  eine  2.  Gabe  oder  gar  ein  anderes  Mittel  zn  reichen,  sondern  mass 
mliig  abwarten,  well  man  sich  sonst  selbst  die  schönsten  Goren  durch  vor- 
eiliges Eingreifen  oniuflglich  macht  Etat  wenn  nach  3  bis  4  Wochen  gar 
Ifeioe  Einwirlnmg  von  Stiten  der  gc^benen  Arznei  wahrznnehmon  ist,  ist 
man  beredttigt,  za  einem  anderen  Mittel  zn  greifen.  In  anderen  Fällen 
geschieht  aber  asch  das  Umgetebrte.  Die  Hochpotenzen  bringen  sofort 
bedentende  Verschlinunemng  berror,  die  mehrere  Tage  anh&lt,  woraaf  danu 
die  Besserm^  fast  ohne  irgend  eine  Unterbrechnng  bis  zur  vollen  Ge- 
nesoDg  folgt  Dasselbe  thnn  aber  anch  die  anderen  PoteoEeu  nnd  selbst 
die  Urtinctoren  nnd  tiefen  Verreibnngen,  so  dass  dies  etwas  allen  Gemein- 
schaftliches ist.  Ein  anderer  Fall  geheilt  durch  Hochpot^iz  war  ein  sehr 
merkwQrdjger.  Fräulein  A . . . .,  30  Jahre  alt,  litt  seit  beinahe  2  Jahren 
an  Febris  intennittens  quartana.  Die  Anfftlle  tzaten  sehr  heftig  und  mit 
grossem  Durste  auf.  Die  darauf  folgende  Schwäche  war  eine  sehr  grosse, 
die  Patientin  sehr  angegrifien  ond  abgranagert  Alle  ärztlich  herbeige- 
zogene Hälfe  hatte  nichts  gefruchtet  Man  consnltirte  mich.  Ich  konnte 
als  wahrscheinUche  Ursache  nur  eine  venchmierte  Krätze  ansfinden  und 
rächte  Natrum  mnrlaticum  400.  Jen.,  besonders  mit  Bezog  auf  den  grossen 
Unrat  Während  der  Anfiille.  Nach  acht  Tagw  brachen  znischon  den 
Filtern  an  den  Stellen,  wo  die  Krätze  zn  sitzen  pflegt,  kleine,  feine 
Bläschen  hetror,  die  sehr  jnckten  und  in  ihrem  Ansehen  ganz  den  Krätt- 
bläschen  glichen.  Nach  diesem  Ausbruche  käirte  kdn  Anfall  wieder. 
Das  hingjährige  Leiden  war  durch  eine  Gabe  beseitigt  Merkwürdig  war 
mir  bei  diesem  Falle,  dass  nach  dem  Ausbrechen  des  Ausschlages  das 
Leiden  sofort  achwand.  Es  ist  dies  eine  Erscheinung,  die  anch  bei  anderen 
Jlittdn,  Sttlphnr,  KaU,  Arsenicum,  Sepia  etc.  anftritt  nnd  gewöhnlich  von 
dem  gOnsÜgsten  Erfolge  breitet  ist  Wie  hängt  dies  zusammen?  Ist 
widdich  ein  fremder  Stoff  im  Körper,  der  erst  an  die  Hautoberdäche  ge- 
«wfea  werden  mnss,  bevor  die  Heilong  gelingen  kann?  Mit  andoreo 
Porten:  Muss  erst  eine  Läuterung  des  Körpers  von  diesen  fiemdartigen 
Stoffea  gtattfinden,  bevor  eine  Heilung  ermöglicht  werden  kann,  oder  sind 
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diese  AasKblflge  nar  zn&lüga  Begleiter  der  Geueeong  und  haben  wcitor 
tieineii  Weith  für  den  Heilprocess?  Die  Frage  ist  noch  nicht  zom  Ab- 
schlüsse gekommen.  ErwOgt  man  aber  die  vielfach  gemadite  Beobachtnog, 
dasa  noch  UsterdrUdning  von  Hautausschlägen,  Geschwüren  etc.  oft  die 
scbrecklicbsIeD,  das  Leben  bedn^enden  Krankheiten  hervorgernfen  irerdeo, 
und  dieselben  skh  in  der  Begel  nicht  eber  bessern,  bis  es  gelangen  ist^ 
den  onterdrUckten  Ausschlag  wieder  hervorzarufen,  so  kann  man  solchca 
Erscbeinnng«!  auf  der  Haut,  die  nach  homöop.  Mittebi  eintreten,  ihren 
bedeutenden  Werth  für  die  Therapie  nicht  absprechen.  Jeder  beechäfUgte 
Arzt  bat  sich  gewiss  davon  wiederholt  in  seiner  Praxis  Überzeugt  Hier  m 
Fall  statt  vieler.  Ein  zweijähriges,  wohlgenährtes,  schönes  Kind  erkrankte- 
pLützlich  in  der  heftigsten  Weise.  Idi  ward  gerufen  nnd  fand  eine  aasge- 
bildete LuogeneutzUndnng.  Aconit,  nachher  Antim.  tart.  blieben  fast  ohott 
irgend  einen  Erfolg.  Ich  schloss  daraus,  dass  irgend  ein  v^borgenes  Mo- 
ment noch  versteckt  liegen  müsse  nnd  wiederholte  meine  Nachtmchimges 
und  Untersuchungen.  Da  gestand  mir  die  Mutter,  dass  das  Kind  in  den 
Hantfalten  des  Halses  wund  gewesen  sei  und  sie  dieses  durch  Aaüegen  von 
lileiwasser  beseitigt  habe.  Sofort  gab  ich  einen  Tropfen  Sniphnr  30.  Pot. 
Abends  gegen  8  Uhr,  Die  Nacht  verlief  leidlich;  am  anderen  Morgen 
fingen  die  früher  leidenden  Stellen  am  Halse  an  sich  wieder  zo  rölhen  nnd 
bald  war  die  Wnndbeit  wieder  in  alter  BlUthe  da;  in  gleichem  Grade 
schwand  die  Lungenentzündung,  so  dass  das  Kind  nach  4  Tagen  vollstAodig 
hergestellt  war.  In  diesem  Falle  war  der  Ausschlag  mit  Vorsatz  vertrieben 
worden,  ohne  dass  die  Mutter  die  Gefiihrlichkeit  ihres  Thuns  nur  ahnte; 
sie  war  eitel  auf  ihr  schünes  Kind  und  mochte  es  nicht  durch  solch'  einen 
AoBBCblag  venmstaltet  sehen.  Es  kommen  auch  oft  Falle  vor,  wo  ein 
lang  bestandener  Ausschlag,  Flechten  oder  Geschwüre,  ohne  nachweisbare 
Ursache  wie  von  selbst  schwindet,  worauf  dann  eine  sehr  bedeutende  Er- 
krankung zu  folgen  pflegt.  So  wurde  eine  beinahe  siebzigjährige  Dame 
von  der  tiefsten  Melanchohe  befallen,  nachdem  eine  schuppenartige,  sehr 
Juckende  Flechte  auf  dem  Kopfe  and  hinter  den  Ohren  geschwunden  war. 
Sie  Latte  ihre  sonst  so  irische  Lebenslust  vollständig  verloren,  sass  Etmiilen- 
lang  brütend  in  einer  Ecke,  ohne  Appetit,  die  Zange  war  dick  belegt,  die 
Stnhlentleerung  erfolgte  alle  7  bis  S  Tage  einmal.  Schlaf  war  gänzlich  ge- 
rtohen.  Sie  erhielt  Arsenic,  worauf  nach  ungefähr  8  Tagen  die  alte  Flechte 
wieder  hervorzubrechen  begann  und  die  Melancholie  unter  Regelung 
sämmtlicber  Functionen  der  früheren  Lebenslust  wieder  Platz  machte. 
Nachdem  sie  ein  ganzes  Jahr  gesund  geblieben,  erkrankte  nnd  genass  sie 
ganz  in  der  eben  geschilderten  Weise.  Ob  die  Flechte  bei  diesen  Er- 
krankungen eine  ursächliche  Kolle  gespielt?  Wer  möchte  daran  zweifeln? 
Hei  solcher  Sachlage  ist  auch  zur  Einleitung  des  Heilprozesses  die  Kennl- 
nbs  besonders  von  solchen  Mitteln  nichtig,  welche  vor  Allem  llauUus- 
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KblSge  henroTzmtifeii  pflegen,  mögen  diese  sdion  Mher  dagewetenen  sein 
oder  sidit    Ausser  Sulphnr,  Lyoop«,  Kai.  ist  vorzüglich  Araenicam  ata  in 
dieser  Richtuig  tkätig  hervonsoheben.     Schon  Jahr  macht  daranf  a«f* 
nerioam  und  erzfthlt  einige  schöne  Hellnngsgetchichten,  wobei  mb  Arsenic. 
iD  dieaer  Weise  wirksam  zeigte.    Ich  kann  dieee  Erfiahrong  auaer  dnrch 
dea  eben  enihlten  noch  durch  manche  andere  Fälle  bestätigen,    lieber- 
Ittipt  habe  ich  gesehen,  wie  Arsenic.  alle  möglieben  Arten  von  AnssdiUgen, 
HnileideB  an  erzeigen  vennochle,  vom  einÜMfaen  Frieael  an,  Boee,  Neaael* 
maal,  Flechten  trockne,  wie  fenchte  etc.    Das  Kessebnaal  beobachtebe  ich 
sekr  oft  und  gewiss  ist  bei  diesem  oft  so  hartnftddgen  Leiden,  besondera 
nenn  es  chronisch  geworden  ist,  Arsenicom  ein  Han|»tmittel,  natürlich  wenn 
die  sonstigen  Zeichen  dafitr  passen,  da  es  eben  so  wenig  wie  irgend  ein  anderes 
Mittel  generdl  empfohlen  werden  dar£   Solche  Erlebnisse  v(m  der  Schftd». 
üchkeit  nnterdrftckter  Haataflectionen  und  der  Ntktdichkeit  ihres  Wieder* 
Iffirrortretens  drängen  ra  der  Ansicht,  dass  der  Oiganismns  die  Haut 
häufig  als  Ablagerongsheerd  ftlr  ihn  firemder  nnd  schfidlicher  Stoffe  wählt 
und  dnrch  dieses  Verfiihren  dne  relative  Gesundheit  erzielt    Aehnliches 
sehen  wir  oft  noch  bei  Gansinom  nnd  Krebs,  wobei  das  Leben  leidlich 
verlauft,  wenn  man  die  örtlichen  Ablagemngen  anangetastet  läset,  dag^en 
dassdbe   rasch   seinem  Ende   zugeführt    wird,    wenn   dieselben    dnrch 
eine  Operation  entfernt  werden,  womach  die  Ablagerung  häufig  in  den 
edleren,  inneren  Organen,  Gehirn,  Leber  etc.  stattfindet  und  das  Leben 
zur  Unmö^hkeit  macht    Durch  solche  Erfahrungen  haben  sich  manche 
tfiditige  Qiimrgen  bewogen  gefunden,  bei  derartigen  Leiden  nur  in  den 
dringendsten  Fällen  zu  operiren.    Wir  Homöopathen  mtlssen  uns  aber  um 
so  mehr  hüten,  bei  Flechten,  Geschwüren,  Hantleiden  irgend  welcher  Art 
die  Mittel  änaserlich  anzuwenden,  weil  wir  uns  das  Beobachtungsfeld  trüben. 
Denn  gesetzt,  es  weicht  auch  die  Fachte  oder  das  Geschwür,  so  können 
wir  durchaus  nicht  wissra,  ob  auch  der  ümere  Grund  des  Leidens  gehoben 
ist,  worauf  es  doch  am  meisten  ankommt;  2.  weil  wir  bei  richtiger  nnd 
amsichtiger  Wahl  Mittel  besitzen,   dnrch   deren  alleinige,   innere  An- 
woidung  solche  Leiden  sicherer  geheilt  werden,  als  durdi  äusseren  Gebranch. 
Wir    erlialten  uns  das   Beobachtungsfeld  rein  und  können  daher  die 
Wirkung  der  inneren  Mittel  von  Stufe  zu  Stufe  bis  zur  Genesung  verfolgen. 
Solche  Curen  dürfen  mit  Recht  radicale  genannt  werden,  während  dies  bei 
^chzeitiger  äusserer  Anwendung  der  Mittel  immer  in  Frage  steht    An 
dieser  Stelle  fiült  mir  eben  der  ausskkemde,  feste  Krusten  und  Schrunden 
bihiende  Ausschlag  ein,  von  welchem  viele  Menschen  an  der  Oberlippe  be- 
eilen werden.     Er  ist  sehr  schwierig  zu  heilen,  sowohl  wegen  seiner 
innersten  Natur,  da  oft  Syphilis,  Scrophulosis,  herpetischer  Stoff  etc.  zu 
Grunde  hegt,  ganz  besonders  aber  wegen  der  vielen  Bewegungen  der  Lippe 
beim  Sprechen  nnd  Essen,  wegen  des  Beizes  der  Speisen,  und  vor  Allem  wegen 
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der  scharfen  Feuchtigkeit,  die  fest  andanenid  aoa  der  Nase  Aber  die  Lippe 
äiesst.  Mehrere  solche  Fälle  habe  ich  mit  Uercor  oder  Arsenic.  geheQt,  je 
nach  ihrer  KigenthUmlicbkeit.  In  letzter  Zeit  hatte  ich  einen  Fall,  der  sehr 
Gcblimni  vmi,  wofür  Rhos  schlagend  passte.  Schon  nach  einigen  Gaben 
zeigte  sich  Bcssenmg  nnd  jetzt  nach  6  Wochen  ist  die  Heilung  vollatiudig. 
Warnm  sollten  solche  Leiden  nidit  ebensognt  wie  andere  hartn&ddge 
Hantaffectionen  duri^  den  alleimgen  inneren  Qebrauch  der  Mittel  heiloi' 
wenn  sie  passend  gewählt  sind?  £a  ist  gar  kein  tirnod  vorhanden,  waimn 
sie  es  nicht  sollten.  Die  Stelle  bietet  kein  nnabwsteiglidiea  Uindemiss. 
Aber  man  hute  sich  vor  dem  Geaeralisiren  nnd  individaalisire  gewissen- 
haft nach  des  grossen  Meisters  Vorschrift.  Ein  oder  zwei  Mittel  zur 
inneren  und  gleichzeitig  znr  äosseren  Anwendung  anempfohlen,  beästi  das 
Gesetz  dos  Individnatisirens  aber  Bord  werfen,  wogegen  jeder 
treue  Homöopath  Protest  eiteben  moss.  Ueberhanpt  können  wir  nns  die 
einfachen  und  durch  ihre  Eio&chheit  so  grossartigen  Wahriieiten  der  Ho- 
möopathie, das  Achnlichkeitsgesetz  nnd  das  Individaalisiren, 
nicht  oft  genug  vor  die  Seele  fahren.  Bei  der  Neigung  znm  Genenli- 
siren,  die  durch  den  bisher  noch  üblichen  Bildungsgang  der  Aerzte  in  nus 
geweckt  und  genährt  wird,  bedarf  esderhöchstenAulnierksamkeit,  wenn  nir 
nicht  in  diesen  Felder  verfellen  sollen;  das  Au&tellen  von  bestimmten  Id- 
flicationen  gewisser  Mittel  für  gewisse  Krankheiten  neigt  schon  dahin. 
Wir  haben  ja  nur  eine  Casuistik.  Jeder  Fall  steht  für  sich  objeetiv  da, 
und  kann  nicht  durch  vorhergegangene,  wenn  auch  ähnliche  Fälle  in  seiner 
Eigenartigkeit  bestimmt  werden.  Daher  die  Indicatiou,  die  dch  auf  den 
Erfolg  am  Krankenbette  gründet,  eine  unstatthafte,  eben  weil  dieser  Fall 
nicht  wiederkehrt.  Auch  ist  es  nicht  gerechtfertigt,  vorzüglich  nur  die 
Mittel  anzuwenden,  die  sich  bereits  am  Krankenbette  als  heilende  erprobt 
haben.  £s  ist  hiermit  schon  eine  Art  Generalisiren's  angebahnt,  das  zum 
Huhepolster  für  manche  dient  und  vom  emsigen  Forschen  und  Vergleichoi 
abhält.  Andrerseits  liegt  auch  darin  ein  Zweifel  an  der  Bichtigkeit  des 
Aehnlichkeitsgesetzes  verborgen.  Denn  wenn  dies  eine  Wahrheit  ist,  imd 
welcher  bomuopathiscbe  Arzt  kann  ond  darf  dies  in  Frage  stellen,  so  wird 
jede  einzelne  Heilung  nur  durch  die  höchstmöglichste  Aehnlichkeit  des 
Krankheits-  mit  dem  Azneimittelbilde  vollzogen.  Trifft  dies  zn,  dann 
muss  die  Heilung  geling»),  oder  das  Gesetz  besteht  nicht.  Besteht  aber 
das  Gesetz,  so  muss  jedes  Mittel,  was,  demgemftss  angewandt  wird,  yoa 
demselben  glücklichon  Erfolge  begleitet  sein,  mag  es  sich  froher  am 
Krankenbette  schon  bewährt  haben  oder  nicht.  Es  bestimmt  aläo 
nicht  der  khnische  Erfolg,  sondern  die  Aehnlichkeit  zwischen  dem  Krank- 
heitsbilde  umJ  dem  physiologisch  geprüiten  Arzneimittel.  Unser  ganies 
Streben  rauas  daher  sein,  diese  beiden  Bilder  nach  allen  Beziehungen  hin 
kennen  zu  lernen,  und  je  mehr  wir  hierbei  alles  Andere  ans  dem  Spiele 
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lassen  und  ons  in  die  Betrachtung  der  Eigen thumlichkeit  beider  BUdsr 
lertiefeii,  am  so  siefabrer  werden  wir  ihre  Aehnlichkeit  bis  in  die  feiiiste;i 
.Nnaocen  aufiassen,  um  so  glücklicher  in  der  Heilnng  sein.  Die  Gefahr  raancbe 
der  feinsten  und  für  die  Uehandlung  oft  am  meisten  charakteristischen  ZUg<: 
ZQ  übersehen,  worin  man  nur  zu  leicht  verfällt,  wenn  man  sich  bei  dei- 
Wahl  des  Mittels  von  seiner  bereits  stattgefun denen  Bewährung  am  Kranken- 
bette leiten  lasst,  ist  bei  diesem  Verfatiren  nicht  2n  besorgen  and  dos  Ge- 
setz wird  in  seiner  ganzen  Reinheit  erbalton  und  befolgt  von  dem  stetig 
rostigen  und  klaren  Geiste,  der  alle  sogenannten  Knhepolster  als  Klippen 
vermeidet.  Wie  der  Athlet  fort  und  fort  seine  Muskeln  übt  und  stärkt 
und  eo  zu  jeder  Zeit  gerüstet  ist,  seine  formale  Kraft  gegen  die  Objecte 
in  Bew^nng  zu  setzen,  so  sollen  auch  wir  unsere  geistigen  Fähigkeiten, 
oosere  geistigen  Muakotn  üben  und  kräftigen  und  auch  mit  dieser  er- 
«üfbenen  formalen  Kraft  die  Gegeustände  der  Uedicin  durchdringen  und 
behcrrächen  und  es  unterliegt  keinem  Zweifel,  dass  derjenige  dies  am 
ßi-sten  kann,  der  seine  formale  geistige  Kraft  durch  treues  und  fieissiges 
Studieren,  Beobachten  und  Vergleichen  aufs  vollkommenste  entwickelt  hat. 
£r  wird  auch  der  glücklichste  Praktiker  sein.  Uenn  je  geUbter  sein  Geist. 
je  reiner  uud  klarer  der  Spiegel  desselben,  um  so  ungetrübter  und  voU- 
codeter  spiegeln  sich  in  demselben  sowohl  das  Krankheits-  wie  das  Mittcl- 
bQd  ab,  um  so  richtiger  ist  die  Wahl  des  letzteren  nach  dem  Aehnlich- 
kdtsgesetze,  um  so  sicherer  der  glückliche  Elriolg.  Nicht  weil  er  sich  er- 
innert, dass  das  Mittel  am  Krankenbette  sich  bereits  bewlhrt  hat,  wählt  er 
ts,  sondern  weil  es  in  dem  klaren  Spiegel  seines  formal  gebildeten  Geisten 
ein  Bild  darstellt,  das  mit  dem  mit  gleicher  Klarheit  aufgenommenen 
Krankheitsbildc  die  grOsste  Aebnliclikcit  hat.  Er  vollzieht  diesen  Act  in 
einer  Art  von  Umnilteibarkeit,  geistig  instiuctiv.  Das  ist  die  höchste 
Etoie  unseres  homÖo]iathischen  Wirkens  und  Schaffens.  Sie  zu  erreichen, 
nittss  das  Ideal  unseres  Strebcns  sein.  Daim  werden  alle  Kräfte  in 
freudigem  Flusse  bleiben,  aus  der  Freude  die  Einheit,  aus  der  Einheit  die 
Stärke  keimen,  wachsen,  blühen  und  Früchte  tragen,  und  so  die  Homöo- 
pathie ihre  Segnungen  über  die  ganze  Menschheit  im  reichsten  Masse  er- 
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Condtirangho  gegen  Krebs. 

Von  Dr.  Cl.  Müller. 

Gleich  im  ersten  oder  zweiten  Jahre  meiner  ärztlichen  Praxis  wurde 

ich  ebes  Abends  s])äl  zu  einem  ziemlich  bejahrten  Herrn  gerufen,  der 

nach  einem  verhaltnissmässig   langen  Spaziergange  plötzlich  von  einem 

sehr  heftigen  Schmerz  auf  dem  Rücken  des  rechten  Fusses  hefellen  wor- 
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den  war.  Die  üntenuckani;  trgib  eise  bedeateode  gespunte  nod  gr> 
rSthete  Geschwulst  der  W^ichtheile  des  r.  Fossea  vom  KnOchelgeienk  hii 
an  die  Zehen,  die  bei  Druck  und  bti  Bewegung  des  Fuascs  nnd  ier 
/eben  sehr  schmerzh&ft  war.  Zeichen  einer  Verrenkung  wareu  nicht 
vorbanden,  ebensowenig  wie  Anzeichen  einer  arthritiachen  Affection  bei 
dem  Fat,  der  bisher  niemals  an  Podagra  oder  Rheumatismus  gelitten 
hatte  nnd  auch  jetzt  weder  Fieber  noch  sonst  ein  Unbehag«),  ansur 
grosser  Mfldigkeit,  klagte.  Auch  der  Stiefel  hatte  nicht  gedrückt  oder  ge> 
rieben.  Ee  blieb  nur  tlbrig  anznnehmen,  daas  das  Leiden  in  Folge  dei 
Anstrengung  beim  Gehen  entstanden  sei.  Ich  verordnete  Arnica  liusser- 
lich  und  innerlich  und  gab  die  tröstliche  Versicherung,  dass  durch  Aruif» 
nnd  die  gehörige  Ruhe  des  Bdnes  die  AfFection  in  wenig  Tagen  vCllig 
und  ohne  Nachbeach werden  gehoben  sein  werde.  Ai"  andern  Morgei 
war  ich  nicht  wenig  crstannt,  den  Fat.  bereits  aof  den  Füssen  und  von 
Schmerz  und  Geschwulst  ancb  nicht  die  geringste  Spur  mehr  zu  finden. 
Ich  wollte  eben  eine  begeisterte  Lobrede  anf  die  Heilkraft  der  Amica 
in  allen  solchen  Fällen  anstimmen,  als  mir  gesagt  wurde,  dass  gestern 
Abend  das  Holen  der  verordneten  Arznei  wegen  der  späten  Tageszeit  aof 
hente  verschoben  und  hente  Morgen  wegen  der  eingetretenen  Genesung 
ganz  nnterlasseu  worden,  mithin  gar  keine  Amica  noch  andere  Arznei 
angewendet  worden  sei. 

Ungefflhr  5  Jabro  später  klagte  mir  eine  nnverbeir&thetc  Dame  von 
33  Jahren  unter  Thränen,  dass  sie  seit  Jahr  nnd  Tag  eine  harte  schmeii' 
hafte  Gescbwnlst  in  der  rechten  BmstdrUse  bemerkt  habe,  die  ihr  zeit- 
weilig eigenthtim liehe  Schmerzen  bis  in  die  r.  Schulter  nnd  den  r.  Ami. 
ja  bis  in  die  Finger  sogar  verursache.  Die  Furcht  und  Äugst  darüber 
lasse  ihr  Tag  und  Nacht  keine  Ruhe ,  benähme  ihr  allen  Appetit  imd 
Schlaf  nnd  zwinge  sie  jetzt  trotz  ihrer  begreiflichen  Scheu  zu  dieser  Mit- 
thoilung.  Die  Untersuchung  zeigte  eine  taubeneigrosse  harte  Geschwulst 
in  der  ohern  Hälfte  der  r.  Brustdrüse,  die  bei  Druck  nur  wenig  sclunerr- 
haft,  nicht  eben-rund  und  glatt,  sondern  scharf  gerändert  und  eckig  nnd 
mit  der  Oberhaut  verwachsen  war.  In  der  Achselgrube  waren  einzelne 
Drüsen  etwas  angeschwollen  und  empfindlich;  am  Arme  nichts  Abnormem 
zu  entdecken,  nur  am  kleinen  Finger  eine  schmerzhafte  kleine  Knochtn- 
auftreibung  am  1.  und  2,  Fingergelenk.  Die  Haut^bnng  blass  mit  gellj- 
lichem  Stich,  bedentende  Abmagerung,  grosse  Reizbarkeit.  Ich  beruhie;!».' 
vor  Allem,  soviel  ich  nur  konnte,  die  in  hohem  Grade  aufgeregte  Fat., 
verlangte  Gednld  und  Ausdauer  und  begann  mit  sehr  zweifelhaftem  Mntbe 
meine  Cur.  Nach  ca.  6  Monaten  hatte  ich  verschiedene  Mittel,  wie  Bella- 
donna, Calcarea,  Conium,  angewendet,  aber  keinen  Erfolg  erzielt;  die 
Geschwulst  war  etwas  grösser  geworden  und  verursachte  noch  mindestens 
dieselben  Schmerzen.     Der  Patientin  immer  zunehmende  Furcht  tmd  das 
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Zareden  anderer  UnbeÜinligteD  brachte  sie  zu  dem  I^kitschlaas,  das  Ur- 
ihrileiBM  Chirnrgen  über  den  Fall  anznnifeo;  Prof.  B.  ftünther  wurde 
himn  yorgeschlagen  iind  von  mir  mit  Freuden  accoptirt,  da  ich  denselben 
als  gewisstmhsften  und  erfahrenen  Arzt  kannte,  der  stets  nnbekfimmert 
um  alles  Andere  anr  den  Grundsätzen  der  Wahrheit  und  Ehre  folgte. 
Sein  Ausspruch  war,  dasa  zweifellos  Sciirhua  vorhanden  sei.  Nach  seinen 
Erfihrangen  halte  er  aber  jede  Operation  fttr  nachtheilig  und  schädlich^ 
pine  solche  habe  nur  zuweilen  Erfolg  ganz  im  Anfange  und  wahrschwn- 
licfa  dann  auch  nnr  deshalb,  weil  die  Diagnose  sehr  unsicher  und  niCg- 
licherweise  keine  bösartige  Geschwulst  vorhanden  gewesen  sei.  Das  Besto 
5i'i  immer  noch,  so  wenig  als  müglich,  namentlich  äusserüch,  zu  thun.  Ich 
rauchte  nur  meine  innere  Behandlung  fortsetzen,  er  wisse  aoch  nichts 
liesaeres.  So  fing  ich  denn  unverdrossen,  wenn  auch  mit  wenig  Aussicht, 
wieder  an,  meine  homöopathischen  Arzneien  nach  dem  Aehnlichkeitsgesetz, 
da§  bekanntlich  in  aolchen  Fällen  recht  oft  wenig  Anhaltepuncte  wegen 
der  geringen  Symptomen- Anzahl  bietet,  zu  geben.  Und  zwar  zo  meiner 
irrCMten  Befriedigung  endlich  mit  dem  entschiedensten  Erfolge.  Denn 
venu  ich  auch  in  den  nächsten  Monaten  noch  manchmal  die  Flinte  in's 
Kom  werfen  wollte  wegen  der  scheinbaren  Unwirksamkeit  aller  Verord- 
nnngen  und  wenn  auch  die  Fat.  immer  mehr  alle  Hoffnung  schwinden 
liess  und  mir  bei  jedem  Besnche  ein  traur^eres  und  resignirteros  Gesicht 
nachte  (nur  ein  Arzt  weias  es,  wie  deprimirend  und  auä-eibend  die  Fort- 
setirmig  einer  solchen  hoffnungslosen  Behandlang  ist),  so  tiug  doch  nach 
ca.  einem  halben  Jahre  die  Geschwulst  an  kleiner  und  weicher  zu  wer- 
den und  die  Schmerzen  verloren  sich  immer  mehr,  so  dass  nach  1 '  .^  Jahr 
nur  noch  eine  ganz  kleine,  schmerzlose  Geschwulst  zu  fühlen  nnd  jedes 
andere  Krankheita-SjTnptom  völlig  verschwanden,  die  PaL  auch  wieder 
kräftig  und  munter,  sowie  aller  BefOrchtungen  bar  und  ledig  war.  Seit- 
dem  ist  ein  Zeitraum  von  wenigstens  15  Jahren  vergangen  und  niemals 
wieder  irgend  ein  Symptom,  das  auf  Recidiv  deuten  könnte,  aufgetreten  •). 


Diese  zwei  Fälle,  die  »n  und  für  sich  sehr  wenig  Interesse  bieten, 
da  dergleichen  wahrscheinlich  einem  jeden  Praktiker  mehr  als  einmal 
«orgetiOTomen  aein  wird,  sind  mir  in  einer  gewissen  Beziehung  von  höch- 
ster Bedeutung  gewesen  and  haben  mir  als  Leitsterne  gedient,  mit  deren 
Hilfe  ich  die  beiden  geffihr liebsten  Klippen  in  der  Beurtheilnng  des  kli- 
DischeD  Erfolgs  glaube  vermieden  zu  haben.  Der  erste  Fall  lehrte  mich, 
den  jtmgen  Arzt,  der  voller  Illusionen  im  Einklang  mit  der  damaligen 

*)  ^  kommt  hier  uichi  darauf  an,  die  angc wende tcn  Mittel  uulzmülilen. 
nur  erwähnen  will  icli  wchigelens,  doss  ich  nra  hnufigfiten  Cnrbo  anim.  in  Ge- 
tranch  gfiugca  and  Ursache  habe,  dieBem  Mittel  den  Erfolg  zum  grijwlen  Tbeil 
miaichrfiben. 


—    366    — 

ZeitstrCraung  in  der  HomOopathie  dem  Grundsatze  „post  hoc,  ergo  propter 
hoc"  huldigte,  auf  eine  recht  handgreifliche  und  beschämende  'Weise,  doss 
anch  ohne  medicamcntiJse  Einwirknng  recht  aaffallige  und  schnelle  Ge- 
nesungen  vorkommen  nnd  dass  der  Arzt  deshalb  vorsichtig  und  skeptisch 
bei  der  Beurthcünng  nnd  Annahme  von  directeu  Arzneiheilnngen  zu  Wege 
gehen  müsse. 

Der  zweite  Fall  hingegen  überzeugte  mich,  dass  dem  Arzte  zuweiltn 
gelingt,  auch  in  verzweifelten  und  nach  den  Lehren  der  Schulweisheit  un- 
heilbaren Krankheiten  dnrch  richtig  gewählte  Arzueipotenzen  directc 
Wirkung  und  Heilung  zu  erzielen,  dass  mithin  bei  aller  Skepsis  doch  die 
Zuversicht  anf  die  directe  Heilkraft  der  Arzneimittel  fest  und  unwandel- 
bar bleiben  müsse.  Gerade  diese  beiden  Klippen  im  Fahrwasser  des 
praktischen  Arztes,  der  Vertranensdusel  und  die  bis  zum  vollständigeD 
Unglauben  getriebene  Skepsis  an  der  directen  Heilkraft  der  Arzneimittel 
sind  es,  welche  in  den  letzten  30  Jahren  der  Entwickelnng  der  Heil- 
wissensehaft  im  Allgemeinen  und  der  Homöopathie  im  Besondern  grossen 
Schaden  gebracht  haben.  Sie  kCnnen  mit  Recht  die  „Scylla  und  .Gharyb- 
dis"  der  Äerzte  genannt  werden.  Nur  Der,  dessen  ärztliches  Leben  diese 
beiden  Strömungen  activ  nnd  passiv  aus  der  eignen  Erfahrung  kennen 
gelernt  hat,  vermag  vollständig  zu  beurtheilen,  wie  Viele  in  dem  einen 
oder  dem  andern  dieser  gefahrliehen  Stradel  Schiffbmch  gelitten  haben. 
Ich  selbst,  dessen  Jugend  noch  in  die  Zeit  der  kritiklosesten  Orthodoxie 
und  des  Heil- Aberglaubens  fiel,  weiss  noch  recht  gut,  wie  bestrickend 
diese  angebliche  Allmacht  und  Wundersucht  die  Augen  auch  der  Verstän- 
digen zu  verdunkeln  wusste  und  wie  schwer  es  war,  dagegen  anzukämpfen, 
ohne  sich  zum  Ketzer  und  Apostaten  machen  zu  lassen.  Ich  erinnere 
mich,  dass  ich  einst  ÖfTentlich  erklärte  in  der  allgem.  hom.  Ztg.:  wie  man 
vor  Jahrhunderten  überall  im  Cliristenthuni  den  Glauben  gepredigt  haho, 
so  müsse  man  jetzt  in  der  Medicin  den  Unglauben  predigen.  Uud  icli 
bedauere  auch  noch  heute  diese  in  jugendlichem  Eifer  geschriebenen 
Worte  nicht,  denn  sie  waren  und  sind  auch  heutigen  Tages  vollständig 
berechtigt,  weil  der  Aberglaube  so  gnt  wie  der  Glaube  nichts  in  der  Wis- 
senschaft zu  tbnn  bat  und  am  wenigsten  die  Sinne  nnd  das  Urtheil  der 
Aerzte  gefangen  nehmen  darf,  Wohl  aber  bedauere  ich.  dass  dieser  Un- 
glaube seit  Jahren  bis  zum  Indifferentisraus  und  Nihilismus  übertrieben 
worden  ist.  Denn  wenn  anch  nicht  des  Glaubens,  so  bedarf  doch  die 
Wissenschaft  und  vor  Allem  die  Medicin  der  Treue  und  der  Festigkeit 
der  Ueberzengung.  Und  diese  ist  zu  einem  grossen  Theile  verloren  ge- 
gangen nnd  die  ersetzt  ein  gcdanken-  und  schrankenloser  Materialismn» 
nur  wenig  oder  gar  nicht.  Jede  Uebertreibung  und  >ra3slosigkeit,  und 
geht  sie  anch  vom  richtigsten  Principe  aus,  führt  anf  Abwege  und  zum 
Irrthura.   Und  dahin  ist  es  bereits  gekommen  und  wird  noch  tiefer  hinein- 
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fuhren,  bis  endlich  ein  gebieterisches  Halt  goboten  werden  wird  an  der 
dicken  Wand,  dorth  die  auch  die  härtesten  Schädel  nicht  mehr  hindurch 
reimeD  kOnnen.  Dann  yiiiS  man  erkennen,  dass  man  wieder  einmal  in 
das  Dickicht  hineingeratben  ist  und  ein  Gnttheil  Weges  wieder  mrtick- 
pehen  mnss.  Der  Fortschritt  nnd  die  Entwickeinng  im  menschlichen 
rultnrJeben  bewegen  sich  nan  einmal  nicht  in  ebenmässigem,  schrauben- 
irti^m  Gange,  sondern  in  Sprüngen  nnd  Pendelschwingungen,  nnd  die 
^fdicin  macht  hiervon  keine  Ansnahme. 

Auch  in  der  Homöopathie  ist  diese  Strömung  des  radicalen  Skepii- 
cisnins  und  der  Resignation  auf  absolut  Handgreifliches  nicht  ganz  ohne 
EnÜMs  geblieben,  wenn  auch  derselbe  qich  thatsüchlich  mehr  nur  durch 
Hershetimmung  der  Begeisterung  and  Freudigkeit  zur  Theilnahme  an  den 
allgemeinen  Arbeiten  manifeatirt  hat.  Aber  selbst  eine  solche  indirecte 
Folge,  der  allmSlig  »auch  eine  Abschwächung  des  zuversichtlichen  Ver- 
iranens  auf  die  Leistungsfähigkeit  unserer  Heilmittel  nachkommen  kann,  ist, 
iotald  sie  gewisse,  die  Berechtigung  tiberschreitende  Schranken  verletzt, 
liedanerlich  und  muss  im  Princip  bekämpft  werden.  Ich  hebe  nochmals 
benor.  dass  nirgends  die  unbefangenste  Rritik  und  allseitigste  Vorsicht 
mehr  geboten  ist,  als  in  der -Üeurtheilung  von  Heilerfolgen  und  in  der 
.Unahme  von  klinischen  Arzneimittel -Wirkungen.  Aber  man  ranss  sich 
nach  hüten.  Forderungen  dabei  zu  stellen,  die  geradezu  ganz  unerfüllbar 
'ind,  weil  sie  einem  mathematischen  Deweise  nahe  kommen  oder  denselben 
^eradezQ  involviren.  Wer  im  Princip  Unmögliches  verlangt  oder  ver- 
racht,  musa  Misserfolg  haben  und  pro\ocirt  Enttüuschung  und  Ent- 
nintlügung.  Wer  demnach  in  der  Ueilkunst  nur  mit  ganzen  Zahlen  nnd 
rollen,  jedem  Zweifel  unzugänglichen  Grössen  rechnen  will,  der  soll  ein 
Baoigeschäft  gründen  und  doppelte  Buchführung  treiben,  aber  \on  der 
Heilwisseuschaft  fem  bleiben.  Xach  der  gegebenen  Aufgabe  willkür- 
lich hervorgebrachte  und  Auf  Bestellung  zur  Probe  wiederholte  Tbat- 
iatben,  d.  h.  Erankheitsheilnngen ,  die  giebt  es  in  der  Heilknnst  nicht 
i)der  wenigstens  nur  in  sehr  beschränktem  Grade,  und  wer  auf  die  wartet 
am  Bau  einer  naturwissenschaftlichen  Therapie,  der  wird  eben  warten 
'.D  lange  als  das  Axiom  umgeworfen  ist,  dass  man  rechnen  eben  nur 
niit  gleichartigen  Grössen  kann.  Ich  erinnere  hier  statt  alles  Weitem  an 
das  „Zwiegespräch"  im  12.  Bande  der  homöopathischen  Vierteljahrs- 
whrift. 

Ich  bin  mir  demnach  der  Schwierigkeiten  völlig  bewnsst  und  der  von 
vornherein  abfilligen  Urtheile,  welche  ich  gewissermassen  provocire,  wenn 
idi  es  hier  versuchen  will,  einige  Mittheilungen  über  die  Wirksamkeit 
finea  neuen  Arzneimittels  in  einer  bestimmten  Krankheitsforra  zu  machen, 
freilich  bin  ich  auct  weit  entfernt,  hiermit  etwa  ein  nur  halbwegs  fer- 
liees  Urtheil  über  die  Bedeutung  und  Wirksamkeit  des  betr.  Mittels  zu 


geben  oder  gai  dm  Kreii  luinrer  Bogeaannten  praktiscben  Erfabnugen 
damit  in  erwcdtoiiL  Ich  nutg  mtkt  zu  Danen  gehören .  die  ans  ein  oder 
2wei  gduig«nea  HeUnngen  eine  Erfifamng  drechselh  und  das  Besulut 
als  fertige  Heilmdication  verAffenUichcn.  Ich  beabsichtige  nichts  als  ein 
paar  Banstetne  ragumienzntettgen  und  damit  zogleicfa  die  Anregung  m 
weitem  Veraicheo  für  Asdore  za  geben.  Hierzu  kommt  noch,  dua  ts 
sich  hier  gar  nicht  um  eü  bereits  an  Genniden  geprüftes  Mittel  bändelt, 
sondern  nur  om  die  Beatäügdng  einer  allgemeinen  Empfehlung  anf  Gnind 
einer  Krankheitsdiagnoae.  Znr  Zeit  kfinate  also  daa  Mittel  nur  als  ein 
Specificnm  im  Sinne  der  alten  Schale  gdten  nnd  uUrde  nach  strengen 
Baffen  noch  nichts  mit  der  HomOopetfaie  geniein  haben. 


Seit  t^r^hr  einem  halben  Jahre,  bald  nachdem  aas  Amerika  die 
Kunde  von  d«i  Heilerfolgen  der  Condnrangho  g^e«  Krebs  herübeT  nach 
Europa  gec^nngen  war,  kam  ich  von  2  znverläasigen  Soiten  her  in  den 
Besitz  von  grossen  Qnanlit&ten  dieses  Mitteh,  in  der  Form  der  unTcr- 
dünnten  Tlnetnr  sowohl  als  aach  des  Pulvers.  Namentlich  die  auf  Privat- 
wege  durch  einen  Freund  ans  Amerika  erhaltene  Portion  hatte  ich  alle 
Uraache  für  rein  imd  nnverftlscht  zn  halten.  Sie  unt«r9chied  sich  übrigem 
im  Aussehen  und  Gernch  nnr  wenig  von  der  aus  einer  hiesigen  bfHnOo- 
pathischen  Apotheke  belogenen.  Idi  lieis  mir  daraus  die  1.  und  2.  Ver- 
dannnng  nnd  die  1.  Terreibnog  machen  nnd  beechloss  hiermit  Versuche 
mOglidist  in  allen  einschlagenden  Fällen  der  Poliklinik  und  meiner  Privat- 
praxis  anznstrilen.  Ich  habe  dies  bisher  in  einigen  zwanzig  Fällen  gr- 
than,  TOD  denen  jedoch  nicht  alle  zn  den  Krebs-Erkrankungen  gebürten; 
es  waren  aach  einige  nnverdftclitige  (rein  skrophniöse)  Drüsonanschwel- 
Inngen  und  Verhärtungen  darunter.  Und  da  will  ich  gleich  hier  bemerken, 
dass  Ich  b«  diesen  letztcam  nidit  die  geringste  Einwirkung  (^sowofal  Bes- 
serung als  Veischlinunerung)  beobachtet  habe.  Ebenso  wenig  ist  es  mir 
gelangen,  in  Fällen  von  skirrhOsen  Veriditnngen  irgend  eine  Besseninf 
od«r  gar  Hdlnng  in  bewirken.  OtOsm,  Härte  und  meist  auch  die  Schmen- 
haft^eit  und  die  lancinirenden  Schmerzen  in  benachbarten  Theilen  blieben 
ganz  unverändert.  Namentlich  ward  mir  Gelegenheit,  in  2  Falten,  bei 
dwen  nach  vollzogener  Operation  Härten  in  der  Brustdrüse  aorückge- 
blieb«!  waren  oder  sich  von  Neuem  gebildet  hatten,  die  Wirksamkeit  d«« 
Mittels  zu  erproben;  ich  habe  aber  nach  monatelanger  Anwendung  des- 
selben gleichfidls  nicht  die  geringste  Heilwirkang  bemerken  können,  indem 
das  Uebel  unbcJundert  nnd  imreräBdert  seinen  Verlauf  weiter  zu  nehmen 
sdüen. 

Dagsgen  habe  ich  in  mdireren  Fällen  von  offenem  Krebs  eine  ent- 
schiede» gtbatige  Wiricong  gatbm,  deren  Causalzusanuuenhang  mit  Con- 
dnrangho von  mir  nndAllen,  die  sie  beobachtet  haben,  nicht  aBgcawL-iifH 
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werden  kouni?  troti  alles  wohl1<ereohti^ten  Misstraueiu  gegen  die  s&ngaK 
nisrh«!!  Empfehl analen  s  priori.  Ee  Utai  diea  namentlich  in  3  FäHen 
jtau,  Mf  weiche  ioh  hier  specieller  eiizvgehen  geswnngen  bin,  wenn 
meine  Mittheilnngen  auf  mehr  Werth  ala  den  vager  Empfehlungen  An- 
■prodi  nscben  sollen. 

Ser  ente  Fan  betraf  ^en  42j6hrigeu  Mann,  der  seit  6  Monaten 
vt  tiataa  Lippeakrebs  litt  Hod  achtm  mit  allerhand  Aetzmitteln  nnd  Sal- 
bm,  anteittlieh  r«tker  Prt«i]ritst8albe.  von  eiiwm  Chirar^en  b^andoK 
vordM  war.  Das  nnrein«  und  bnehtige  Oesehwitr  selbst  hatte  ungef&br 
*e  QrtRg»  ^68  Silbei^rosehens,  die  umgebeade  Härte  nnd  Geschwulst 
erstrtckte  sich  aber  mglffich  weiter  und  war  mit  der  Haut  verwachs«ii. 
Ue  Sdimwsen  waren  brennend  aad  nur  bei  Sprechen  und  Kanen  heftig; 
in  Folg«  der  Geschwulst  hatte  sich,  wie  hfintig,  die  Form  der  Zähne  an 
dw  innern  Seite  der  Unterlippe  at^edrOckl,  obgltieh  Äe  ganze  Unter- 
hppe  ziemlkft  stark  nach  Aussen  sich  umgest&lpt  hatte.  Dabei  war  der 
Xuu  akgenagert,  vietleickt  nur  in  Folge  des  sehr  gdttiiderten  Kanens 
nd  des  Unwtandee,  daas  seine  Arnttiehen  Verlifiltusse  ihm  eine  fOr  die«e 
Kai-Schwierigkcit  passendere  Kost  nicht  gestatteten.  Im  Uebrigen  war  im 
Allgnneinbflfinden  noch  keine  besondere  Stl^mng  m  bemerken,  aitch  die 
Hflatftrbang  zwar  Mass,  aber  nicht  gerade  kachektisch.  Fat.  erhielt  so- 
hrt.  Coadwaagbo,  frOh  sttA  Abends  5  Tropfen  der  l.Terd.  Bereits  nach 
10  Tagen  wu-  die  Scbmerahaftigkeit  bei  Bewegung  der  Lippe  besser  ge- 
worden ond  nach  wiederum  10  Ti^n  war  auch  das  Aussehen  des  6e- 
Kkwtres  wesentlich  besser  gewerden,  indem  der  Grand  desselben  sich 
gfriinlgt  nnd  die  Ränder  abgeflacht  nnd  geglättet  hatten.  Bei  Fortge- 
brauek  dee  Mittels  in  der  angegebenen  Weise  war  das  Geschwttr  nach 
10  Wochen  vOllig  geheilt  nnd  die  umgebeBde  Härte  bis  eu  einem  IGni- 
mm  gescbwanden ,  so  dass  anch  die  ZahneindrOcke  an  der  Innenseite 
nicht  mehr  zu  sehen  waren.  Er  warde  deshalb  tAs  geheih  atn  der  Poli- 
kiiaik  entlassen  nnd  ist  bis  jrtzt  (nach  Terltnf  von  3  Monaten)  nicht 
wieder  gekommen,  wie  er  bedeutet  wurde  für  den  Fall,  4ass  sich  irgend 
«in  Badrfall  wieder  zeigen  sollte.  7m  bemerken  ist  noch,  dass  Snssetlich 
bei  dlMer  Heilang  nicht«  angewendet  worden  war. 

Für  die  Heilwiriniag  der  Condaranglio  in  diesem  Falle  ist  wohl  kanm 
*a  Zweifel  gerechtfertigt.  Es  trifft  hier  Alles  zasammen,  was  aach  der 
■Antust«  EiperimestatOT  nnr  fordern  kann:  Btet^e  Verschltmmemng  des 
lAdena  tretz  ätr  vorhergegangenen  BefaaiidlDttg,-a«ssehlieAlich  innere 
ABwendmg  de»  Mittel«  ohne  jede  andere  Beihilfe,  sofortiger  'Eintritt  nnd 
«mtantei  Forts^eitett  der  Besserung  ]M  dem  Gebrauch  Ws  zur  Hei- 
)a?.  DagegeR  kSnte  vielleh^  der  direete  Beweis  dafür  rermisst  w«r- 
dsB,  4>S8  das  Bebet  wkklieh  Carctnem  gewesen.  Amser  dem  AngefOhrten 
km  ich  aIlM<Anga  keine  weitem  Thatsaohen  dafQr  beibringen  nnd  muss 
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aus&erdem  zugeben,  dass  an  Lippe,  Zunge  und  Zahnfleisch  Geschwüre  zu- 
weilen vorkommen,  die  alle  äussern  Erscheinungen  von  Krebs  darbieten, 
ohne  bei  specieller  Untersuchung  oder  durch  ihren  Verlauf  dies  zu  docu- 
mentiren. 

Bei  dem  zweiten  Falle  handelte  es  sich  um  ein  eigenthümliches,  compli* 
cirtes  Leiden  bei  einem  42jfihrigen  Manne,  der  im  vorigen  Sommer  in  der 
Poliklinik  erschien,  nachdem  er  bereite  mehrere  Jahre  von  verschiedenen 
Aerzten  behandelt  worden  war.  £r  zeigte  auf  der  rechten  Thoraxwand, 
besonders  um  die  Brustwarze  herum,  mehrere  tauben-  und  hühnereigrosse 
harte  Geschwülste,  von  denen  2  in  Eitorung  t&bergegangen  waren  and 
buchtige,  missfarbige,  übelriechende  Geschwüre  mit  hohen  Bändern  bil- 
deten.  Die  Brustwarze  selbst  sass  auf  einer  solchen  harten  und  schmen- 
haften  Geschwulst;  ebenso  waren  die  Drüsen  in  der  Achselgrube  ge- 
schwollen und  der  ganze  Körper  sehr  abgemagert  und  kachektisch.  Das 
Leiden  machte  im  Allgemeinen  den  Eindruck  von  Lupus,  nur  dass  die 
Knoten  hier  ungleich  grösser  waren.  Arsen  und  Mercur  brachten  gar 
keine  Aenderung  hervor,  nach  Condurangho  aber,  in  gleicher  Weise  wie 
im  1.  Falle  angewendet,  nahmen  die  Geschwüre  bald  ein  besseres  Aas- 
sehen sm  und  die  Schmerzhaftigkeit  auch  der  Knollen  verlor  sich  allmälig. 
Kurz,  nach  2monatlichem  Gebrauche  diesefi  Mittels  waren  die  beiden  Ge- 
schwüre geheilt  und  gut  vernarbt  und  die  Knollen,  anch  besonders  der 
an  der  Brustwarze,  viel  kleiner  und  weicher  geworden  und  selbst  bei 
Druck  nicht  mehr  schmerzhaft,  so  dass  Pat.  sich  von  diesem  Leiden  fOr 
geheilt  erklärte  und  nur  noch  Hilfe  für  ein  anderes  beanspruchte,  das 
jetzt  alle  seine  Sorge  und  Furcht  erregte.  Schon  längere  Zeit  ehe  er  in 
die  Anstalt  gekommen,  hatte  er  nämlich  an  dem  rechten  Eonnbacken- 
gelenk  eine  Geschwulst  bemerkt,  die  allmälig  isomer  grösser  geworden 
war  und  zwar  keinen  besondem  Schmerz,  aber  doch  bedeutende  Behinde- 
rung im  Oeffnen  des  Mundes  und  Kauen  verursachte.  Dieselbe  fühlte 
sich  ziemlich  hart  und  gespannt  an,  war  an  ihrer  Basis/  die  von  der  Pa- 
rotis bis  an  den  Winkel  der  MaxiUa  reichte,  von  der  Grösse  einer  Hand- 
fläche und  mit  der  Haut  verwachsen*  Es  war  schwer  zu  entscheiden,  ob 
sie  von  dem  Knochen  ausging;  wenigstens  war  sie  nicht  verschiebbar.  Im 
Ixmem  des  Mundes  war,  soweit  das  geringe  Oeffnen  desselben  eine  Unter- 
suchung gestattete,  nichts  Krankhaftes  zu  entdecken.  Bis  jetzt  hat  Con- 
durangho gegen  diese  Geschwulst  bei  fortgesetztem  Gebrauche  nicht  den 
geringsten  Erfolg  gehabt,  im  Gegentheil  wird  sie  stetig  grösser,  so  dass 
das  Oe&en  des  Mundes  jetzt  nur  noch  2  bis  3  Linien,  an  den  Vorder- 
zähnen möglich  ist  .und  diesdfeperrwdte  früh  nach  dem  Schlafen  sogar 
nur  mit  Gewalt  durch  Klemmen  vermittdst  eines  zwischen  die  Zähne  ge- 
brachten Messers  errekht  werden  kann.  Der  Pat  ist  in  Folge  Jessen 
nur  noch  im  Stande  Flüssiges  in  den  Mund  zu  bringen  und  mithin  sehr 
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henmtergekoininen  in  eeiner  Emähnng,  begreiflicher  Weise  aach  sehr 
Tin  der  Befflrchtuog  geqaäk,  d&ss  er  bei  fernerer  Zonahme  des  Uebels 
den  Mond  gar  nicht  mehr  werde  öffiaen  können  und  verhnngeni  müsse. 

Trotz  der  Erfolgloug^eit  der  Condnran^o  gegen  die  letztere  Krank- 
heitserEcheiinmg  ist  doch  aach  in  diesem  Falle  ein  ganz  entschiedener 
Heilerfolg  des  Mttels  gegen  die  Geschwüre  nnd  Knollen  nicht  za  lengnen. 
Denn  es  berechtigt  sieber  nichts  zo  der  Annahme,  dass  diese  letztem  nnr 
geheilt  iden,  weil  sich  die  Erscheinnng  am  Eiefei^enb  Terschlimmert 
hdbe.  DcrUtige  Metastasen  kommen  wed^  bei  Lupus  noch  bei  Krebs 
^or;  in> Uegentbeil  kann  man  bei  diesen  Uebeln  sehr  oft  beobachten,  dass 
ihs  EotsteLen  eöner  nenen  Ablagernng  die  ältere  dorchavs  »icbt  in  ihrem 
Wachsthmn  ond  Fortschritt  behindert.  Dagegen  bin  ich  allerdings  ausser 
Stande,  >!ie  Diagnose  auf  Krebs  hier  feetzostellen  and  zu  begrflnden;  es 
Dia^  zKcifelbaft  erscheinen,  ob  nidit  mit  ebensolchem  Recht«  dn  etwas 
Mfiewöhnlich  anftretender  Lnpns  oder  selbst  ein  anderes  Leiden  hier  an- 
genommen werden  mässe.  Diese  ZweifelhafUgkeit  der  Diagnose  verringert 
aber  tlurchans  nicht  den  Werth  der  Beobachtung  fQr  die  Hdlkraft  der 
Condarangho.  Dasa  das  Mittel  freilich  gegen  die  Gescbwolst  am  Kiefer- 
Eielenk  sich  wirkungslos  erwiesen  hat,  ist  allerdings  wahr.  Es  bestätigt 
ib'ee  aber  nur  meine  schon  oben  angefahrte  Beobacbtong,  dass  Condnrangho 
bei  GeschwBlsten  und  skirrhösen  Verhärtnngen  nicht,  wohl  aber  bei  offe- 
nem Cai'cinom  nnd  krebsartigen  Gsachwflren  zn  wirken  scheine. 

Die  -i.  Beobachtung  wurde  an  einem  Sclinhinacber  von  42  Jahren 
cenacbt,  der  am  6.  Joni  v.  J.  in  die  Poliklinik  kam  wegen  eines  Ge- 
■cbunres,  das  anterhalb  der  rechten  falschen  Rippen  sass,  in  der  Grösse 
einer  Mtlnnerhand  nnd  nach  seiner  Angabe  sdt  Jahr  nnd  Tag  ans  einer 
kleinen  harten  Stelle  sich  gebildet  hatte  and  immer  grösser  geworden  war. 
Es  bot  mit  seinen  hohen,  onglenchen  Bändern,  mit  seinem  tiefen,  kleine 
Inseln  von  nor  halb  zerstörtem  Zellgewebe  ond  Msskelfleisch  zeigenden 
(inmäe  und  mit  seiner  scharfen,  janchigen  Secretion  ganz  das  Ansehen 
eines  Carauoms  dar;  die  Schmerzen  waren  sehr  heftig,  die  IngoinaldrUsen 
^esihwollen  nnd  schmerzhaft,  die  Uantfärbong  ani^esprocfaen  kachektisch, 
der  ganze  Körper  im  hohen  Grade  hemntergekommen,  so  dass  trotz  der 
für  Krebs  ui^ewöhnlichen  Stelle  die  Diagnose  wenig  Zweifel  machte.  Von 
^..unni-'^ti^<;ben  Momenten  war  nichts  weiter  zn  erfahren;  Fat.  wollte 
früher  zienüidi  gesund  gewesen  sein.  Nur  an  Sjfphllis  hatte  er  TOr  vielen 
Mren  gelitten;  Spuren  dieser  Krankheit  waren  aber  nicht  wäter  zn  ent- 
^E'cken.  weder  im  Hals,  noch  auf  der  Haut,  noch  an  den  Knochen,  so  dass 
'lorchans  kein  Anlass  da  war,  -eine  syphilitische  Natur  des  Geschwürs  an- 
^nnehiaen.  Pat  erhidt  zuerst  Snlphor  ond  dann  eine  längere  Zeit  hin- 
'Inrch  Arsen,  ohne  dass  irgend  ein  Stillstand  des  Uebels  erreicht  wurde. 
Die  Schmelzen  blieben  gleich  hefüg  nnd  das  Geschwür  wurde  im  Gegen- 
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theil  eher  grösser  and  schlechter.  Vom  7.  October  an  wurde  Condsrugho 
gegeben,  in  derselben  Form  wie  in  den  vongen  Fällen.  Schon  agch 
14  Tages  gftb  Pat.  an,  weit -weniger  Schmerz  zu  haben  und  lich  benv 
bewegen  zn  köosen,  und  nach  6  Wochen  war  attch  eine  Besientiie  des 
GeschwOres  nicht  za  verkennen.  Einzdne  Stellen  zeigten  reäseiea  Boden 
und  eme  Art  Granulation;  andere  hatten  fr^ich  noch  das  frühere  An- 
sehen und  jaochige,  stark  riechende  Secretion.  Attch  die  B&ader  waren 
noch  onverändert  zackig  and  ao^eworfea  Oondnrangho  wnide  foi;tgegebeii, 
äusserlich  nichts  wie  Chaipie  nnd  Riudstalg  angewendet  Die  Bessenuig 
schritt  langsam,  aber  stetig  vorwärts,  so  dass  jetzt  nach  6monatli(^r  Aa- 
wendnng  ron  Condnrangho  das  GeschwUr  zwar  noch  nicht  geh^t,  aber 
doch  am  nehr  als  die  Hälfte  kleiner  geworden  ist  und  zwar  dadurch,  d*as 
die  Bftnder  ron  der  obem  Seite  her  glatt  worden  und  nach  und  nacb 
«iner  allerdings  festen  und  blftnlichrothen  Vemarbong  Platz  gemacht  haben. 
Aach  in  der  Mitte  des  GeschwOrs  haben  eich  ^zelne  kleine  Stellen  ge- 
bildet, die  der  Heilang  nahe  kommen.  Aach  das  allgemeine  Aussehen  d» 
Pat.  hat  sich  wenigstens  gebesaert,  ebenso  wie  der  Schlaf  und  der  Appetit. 
Pat.  ist  zur  Zeit  noch  in  Behsndling  dnd  lässt  sich  eine  TollstAndige  Hei- 
Inng  seines  Uebels  wohl  voraussehen. 

IXese  3  F&lle  sind  es,  in  denen  mir  das  genannte  Mittel  eine  sicher- 
lich sehr  beachtenaw^lhe  'Wirknng  geeeigt  bat  Denn  lassen  sich  aoch 
vielleicht  gegen  die  IMagnoee  von  Krebs  von  ZweifeUuchtigen  Bedeuten 
aofstellen,  jeden&lle  waren  alle  3  FSlle  sehr  schwere  Erkranktingen,  die 
bisher  den  kr&ftigsten  Mitteln  ntderstandeir  hatten  nnd  ohne  directe  Arzoei- 
mittelwirknng  sicher  nicht  zur  Heilnng  gekommen  wtlren.  Auch  unter  den 
ttbrigen  FUlcn,  in  denen  Condaraa^o  versnchsweise  zur  Anwendm«  kam. 
waren  mehrere,  in  denen  eine  gOnstige  Wirknng,  namentlich  in  Bezog  anf 
Xildemng  der  Schmerzen,  nicht  m  verkennen  wari  nur  entzogen  sich  leid^ 
die  betr.  Pattenteu  durch  ihr  Wegbleiben  aus  der  Poliklinik  der  weitem 
Beobachtung.  Ganz  wirkungslos,  wie  schon  gesagt,  erwies  sidi  dagegen 
Condnrangho  in  mehreren  Fällen  von  skirrhösen  und  skropbalöseo  Vcr- 
h&rtungen  auch  bei  Ungerer  Anwendn^. 

Jedenfalls  verdient  Coadnrangho  nach  meinen  bisherigen  Erfahiongen 
eine  wätere  Beachtung  in  carcinomatöaen  nnd  dyskrasischen  Geechwttren 
und  muss  zu  fortgesetzte  Versuchen  auffordern. 
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XXXIV. 

Ophtbalmiatrik. 

Vuii  Dr.  Payr 
Die  HoiUilälfi-SlöraDg»  des  Aages. 

ll'unaeUaiig.) 

V.  (iräefe  hat  die  Zeit  n&ch  VoUendnsg  der  (^rktion  bis  zur  £r- 
Bdtöpfmig  ihrer  Wirkungen  in  3  Periodm  getkcüt,  deren  erste  nmnittel* 
ha  Daoh  der  Operatiou  b«giuiit  und  «Ben  Zeitraum  von  etva  3  Tagen 
uinfas^  wiJtreuü  dessen  der  An^pfel  nur  dnrch  das  von  der  Tenou'schen 
Kapsel  kommende  üindegewebe  in  der  Richtung  des  getrenntea  Huskeis 
eiutr  Bewegong  fiihig  sieb  emeist.  Dieses  Bindegewebe  verhtltf-t  aber 
rine  excessve  Betraction  do^  Muskels  nnd  beschrankt  die  Rflcklagerung 
aal  ias  angedeutete  Mas». 

Die  zweite  Periode,  deren  B^inn  etwa  anf  den  4.  Tag  fiUlt,  kündigt 
»ch  dorch  eine  massige  Verringening  des  Operationseffectea  an,  indem  die 
palhoJogisehe  Deviation  etwa  uin  }'"  verstärkt  erscheint,  was  der  mitüer- 
«ale  ZD  SUiide  kenimendeu  Veriathong  des  getrennten  Muskels  mit  der 
K'lera  and  dem  dadurch  wieder  gewonnenen  Antheil  an  der  Belegung 
ies  Bulbus  zngeBchrieben  werden  mnss. 

Dieser  Vorgang  ist  naineutlicb  filr  solche  Fälle  als  ein  sehr  er- 
Hiuisuhter  zu  bezeichnen,  in  welchen  der  Operationseffect  ein  ziemlich 
cuessiver  war,  «eil  durch  ihn  derartige  Nacbttaeile  in  erfreulidief  Weiae 
au^aeglichen  werden. 

Auffällig  sind  indess  diese  Unterschiede  in  der  finlbnssteÜDng  nur  in 
jnen  Fällen,  wo  die  Coi^nnütiva  und  das  unterliegende  Bindegewebe  sehr 
loflter  sind,  wäliiend  bei  strafferem  Gewebe  die  Differenz  zwischen  der 
ersten  und  zweiten  Periode  nieist  wenig  markirt  erscheint. 

Die  3.  Periode  endlich  kennzeichnet  sich  nach  Vorlanf  von  einigen 
Wuchen  oder  Monaten  durch  eine  abermalige  mfiasig«  VenBehmng  des 
'4ierations-Etfectes,  deren  Grnnd  wohl  in  der  mehr  nnd  mehr  sicli  Gel- 
twft  verschaffenden  Pravalenz  des  Antagonisten  zn  snchoi  ist.. 

Diesem  Umstände  ist  nun  das  Hanptangenmerk  zuzuwenden,  wenn 
-ifl  nicht  spater  eine  pathologisdie  Deviation  in  der  «itg^ei^;eeelzten 
Dichtung  beklagen  will. 

Znr  richtigen  Würdigung  der  hier  in  Frage  kommenden  V«rhfiltniss« 
I»t  uns  nun  v.  Gract'e  folgende  Aufaaltspnncte  gegeben. 

Ist  nämlich  unter  normalen  Brechni^szast&nden  anf  Objecte  in  einer 
M^tance  ;on  4 — 6"  in  der  Mediane  eine  zwanglose  Einstellnng  mDglii^h, 
H>  kennen  wir  nns  mit  dem  erreichten  Effecte  vollstfindig  begnflgen.  So- 
bald aber  das  Ange  bei  diesen  Grenzen  oder  gar  schon  vor  denselben  in 
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der  Riehtuug  des  Antt^onisten  flieht,  so  ist  zur  Verhütnug  späterer  D»- 
viation  in  der  aiigedeuteten  Bahn  der  Operationseffect  durch  die  ConjuDc- 
tivalsulur  zu  heschränkea. 

Gehen  wir  demgemäss  Bchon  nach  etwa  8  oder  14  Tagen  nach  der 
ersten  Operation  an  die  des  Partners  im  absolat  oder  relativ  gesnndon 
Auge,  30  habe»  wir  uns  stets  diese  Nachwirkung  zu  vergegenwärtigen  tmd 
werden  darum  gat  thnm,  je  nach  der  orsprOngUchen  Schielrichtung  immer 
einen  geringen  Grad  (J — 1'")  von  Convei^enz  oder  Divergenz  auth 
nach  der  zweiten  Operation  noch  zu  erhalten. 

Stellte  sich  indess  wh-klich  die  Nothwendigkeit  heraus,  den  Opera- 
tionseffect  zu  limitiren,  so  k&nnte  dies  allerdings  durch  das  Tragen  einer 
Schielbrille  geschehen,  durch  welche  das  Sehen  nach  der  Seit«  des  abge- 
lösten MuskolB  angestrengt  wird.  Hoch  ist  indess  der  hiedarch  zu  errei- 
chende A'ortheil  nicht  anzuschlagen  und  das  Sicherste  zur  Erlangung  die- 
ses Zweckes  nicht  minder  als  zur  Vorlagerung  einer  zu  tief  znrttckgesan- 
kenen  Camnkel  bleibt  stets  die  Bindehantnaht,  dnrch  welche  das  ganze 
Mnskellager  nach  Vorne  gerückt  und  die  Retraction  des  abgelösten  Mqj- 
kels  ttilltiUrlicb  beschränkt  werden  kann. 

Me  Goiyuuctivalsntnr  wird  je  nach  der  Art  und  Weise  der  Applica- 
tion verschiedene  Effecte  erkennen  lassen,  je  nachdem  wir  ein  kleineres 
oder  grösseres  StQck  des  innem  oder  äusseren  Wuudrandes  in  die  Schlinge 
fassen.  Nicht  minder  wird  die  Richtung,  in  welcher  wir  die  Sntar  anle- 
gen, ihre  Wirkung  modificiren  und  beispielweise  eine  in  der  Kichtnng  de3 
Muskel^  applicirte  dessen  Insertion  viel  ergiebiger  nach  Vorne  zi^en,  sl« 
wenn  sie  in  diagonaler  Richtung  angelegt  worden  wäre. 

Die  Sutur  bleibt  etwa  24  bis  3S  Stunden  liegen  und  wir  haben 
Grund  mit  dem  Erfolge  zufrieden  zu  sein,  wenn  sich  nach  dieser  Zeit 
noch  ein  massiger  Grad  von  Con-  oder  Diyergenz  zeigt,  der  voraussiebt- 
lich  dnrch  die  besprochene  Nachwirkung  paralysirt  wird. 

Ist  mit  der  seitlichen  Schielrichtung  eines  Auges  mgleicL  eine  patho- 
logische Uöhenabweichnng  verbunden,  so'  Ist  diese  h&nfig  durch  eine  modi- 
ficirte  ROcklagerung  des  seitlich  wirkenden  Muskels  zu  corrigiren,  ohne 
einen  anf  die  Höhenstellong  des  Bulbus  wirkenden  Mnskel  zu  behelligen. 

Haben  wir  z.  B.  einen  con-  oder  divergiranden  Strabismus  mit  gerin- 
ger pathologischer  Deviation  des  Bulbns  nach  Unten,  so  lockern  wir  das 
unter  der  lusertionsstelle  des  In-  oder  Esternns  gel^ne  Bind^ewebe  in 
etwas  grösserem  Unfange,  wÄhrend  wir  ein^[e  der  oberen  Muskelfasern 
stehen  lassen.  In  analoger  Weise  verfahren  wir  bei  divenrirendem  Stra- 
bismus des  rechten  Ai^es  mit  geringer  Abweichung  des  Bulbns  nach  Oben, 
indem  wir  das  von  der  Insertionsstelle  des  AbducAis  nach  Oben  gelegwi* 
Bindegewebe  reichlicher  lockern,  während  das  unter  derselben  befindlii'h>> 
möglichst  geschont  werden  musste.     Dnrch  eine  solchermassen  bedins^to 
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tu^tltichml^ige  Retraction  des  Maskets  wird  der  Baibus  nicht  blos  nach 
Aa9seti,  sondern  gleichzeitig  etwas  nach  Unten  gerollt. 

Die  durch  lange  dauernden  Strabismus  hervorgerufene  und  seibat 
nach  gelungener  Operation  noch  znrüdibleibende  Schiefhaltnng  des  Kopfes 
ist  QUT  durch  längeres  Tragen  geeigneter  Schielbrillen  zu  beseitigen,  de- 
ren Constmction  bei  einer  etwa  Torhandenen  Sopfdrehni^  nach  rechts 
90  beschalTen  sein  raflsete,  dass  das  linke  Ange  gam,  das  rechte  etwa  zu 
I  durch  dieselbe  gedeckt  and  der  Kranke  genfithigt  w&re  nur  durch  eine 
Oeffutmg  nach  Aussen  zu  sehen.  Dadurch  wird  er  beim  Gehen  behufs 
der  erforderlichen  Orientimng  jedenfalls  gezwungen,  diese  Oeffnnng  der 
Mittellinie  des  Kfirpers  zu  nfthem  und  den  Kopf  mehr  nacH  links  zu 
4lreheii.  Die  Emuchung  des  so  angestrebten  Zieles  setzt  indess  eine  be- 
harrliche Fortsetzung  dieser  Uebnng  voraas. 

Die  Yerlagernng  eines  insufficient  gewordenen  Unskels  verspricht 
nnr  in  solchen  Fällen  Erfolg,  die  eine  textuelle  Ver&nderung  des  Muskel' 
gevebes  (Atrophie  etc.)  ansschliessen.  v.  Graefe  will  sie  auch  nur  in 
jenen  FftUen  des  concomitirenden  Schielens  geObt  wissen,  welche  auf  vor- 
aiugeguigene  Paralyse  sich  gebildet  haben  und  die  Beweglichkeit '  des 
paretischen  Unskels  hochgradig  beschränkt  erscheinen  lassen. 

Ob  seine  Empfehlnng,  auch  gegen  den  periodischen  Strabismiu  ope- 
ratir  vonsagehen,  wobei  immer  die  unter  der  deckenden  Hand  eintretende 
pathologische  Abweichung,  sowie  die  Beschaffenheit  des  gemeinschaftlichen 
Sehactes  als  Directiven  zu  betrachten  sein  sollen,  Nachahmung  verdient, 
mCgen  Diejenigen  entscheiden,  denen  mehr  Material  und  Erfahrung  als 
nna  zur  Seite  steht.  Sicher  ist,  dass  die  Operation  beim  sogenannten 
Strabiam.  incongruus  die  grösste  Vorsicht  erheischt  und  nur  in  solchen 
Pillen  rathsam  erscheint,  wo  die  vorhandenen  Doppelbilder  als  gleich- 
naniige  constatirt  wurden  und  ein  weiteres  Auseinandertreten  derselben 
durch  d«i  blnUgen  Eingriff  zu  erreichen  ist. 

Strabismen,  die  sich  aus  bestehenden  Ungleichmässigkeiten  im  Seh- 
acte  entwickelt  haben  und  als  nothwendige  Folgen  dieser  betrachtet  wer- 
den müssen,  schliessen  so  lange  jeden  operativen  Eingriff  ans,  bis  ent- 
schiedene Besserung  in  den  Seh  Verhältnissen  eingetreten  ist.  Umgekehrt 
bieten  aber  alle  jene  Fälle  keinerlei  Contraindication  zur  Operation,  wo 
die  Alteration  der  Sehverhältnisse  dem  Strabismus  ihr  Entstehen  verdankt 
and  beobachtet  man  gegentheilig  meist  eine  auCFallende  Besserung  in  den 
Sehcerhältniasen  des  vordem  strabetischen  Auges. 

II-. 
Die  Lähmung  der  Auganmoskela- 
Die  Augenmuskel -Paralfscn  sind  lediglich  als  Innervationsstörungen 
za  betrachten,  die  sich  durch  Verminderung  oder  Aufheboug  der  Contrac- 
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tious&higkeit  derselben  verrathen  und  je  nach  dem  Grade  der  Intenntät 
in  Iiißnfiicienzen,  Pareeen  oder  complete  Paralysen  zer&llen. 

Je  nach  der  Afiection  der  die  Asgenmiifikttlatar  versorgenden  Nerven 
unterscheiden  wir  Abdocen^,  Trochlearis-  nnd  OculiHnotoriiig<-Fanily8eD^ 
die  bald  vereinzelt,  bald  comlonirt  zmr  Beobachtimg  kommen» 

Zum  Zwecke  eines  richtigen  YerstAndnisses  jeder  MotUilfitetömug 
am  Auge  ist  es  nnerlft^alich,  den  znr  Erreichung  der  verschiedeaeii  Bnlbia- 
stellangen  erforderlichen  Thätigkeits-Antheil  der  einzelnen  Muskeln  und 
deren  Einfluss  auf  die  Neigung  der  Meridiane  genau  zu  kennen. 

Wir  glauben  darum  das  Yerständniss  dieses  höchst  schwierigen  Ab> 
Schnittes  der  Ophthalmologie  wesentlieh  zu  fördern,  wenn  wir  nach  dem 
Vorbilde  A.  Graefe*s  die  Function  der  einzelnen  Muskeln  sowie  die  von 
Donders  aufgestellten  und  allgemein,  giltigen  Gesetze  für  die  Meridian- 
stellung vorausschicken. 

1.  Beim  Blick  geradeaus  halten  sämmtliche  Augenmuskel-Bpannvi* 
gen  sich  das  Gleichgewicht. 

2.  Beim  Blick  horizontal  nach  Innen  wirkt  der  R.  intern«,  ohne 
.dass  eine  Neigung  des  vertioalen  Meridians  stattfindet;  dasselbe  ist 

3.  Beim  Bück  horizontal  nach  Aussen  dar  Fall,  wobei  der  B.  ex» 
tern.  wirkt  und  die  verticale  Meridlanstellung  nicht  alterirt; 

4.  Beim  Blick  vertical  nach  Oben  bedarf  es  der  vereinigten  Wirkung 
des  B.  super,  und  Obliquus  infer.,  indem  emtei^er  neben  seiner  prävalireii- 
den  Leistimg  die  Cornea  nach  Oben  zu  bewegen^  dieselbe  gleichzeitig 
etwas  -nach  Innen  richtet  und  den  verticalen  Meridian  nach  Innen  neigt, 
wührend  der  ObUquus  infer.  durch  seine  entgegengesetzte  Wirkung  sowohl 
die  seitliche  Ablenkung  als  auch  die  Meridianneignng  neotralisirt. 

5.  Beim  BUek  vertical  nach  Unten  haben  wir  ein  ähnUches  Ter- 
hältniss,  indem  der  B.  infer.  der  contrabalancirenden  Wirkung  des  Obli«- 
quus  super,  bedarf,  um  die  Cornealablenkung  nach  Innen  und  die  Neigung 
des  Vertical-Meridians  nach  Aussen  zu  paralysiren. 

6.  Beim  Blick  diagonal  -  nach  Oben-Innen  sind  der  FL  sup.  und 
intern«,  sowie  der  Obliquus  infer.  th&tig  und  hat  letzterer  die  Aufgabe 
die  durch  den  R.  super,  bedingte  Meridian-Neigung  nach  Innen  zu  vei'** 
hüten  und  so  den  Parallelismns  der  Meridiane  zu  erhalten« 

7.  Beim  Blick  diagonal  nach  Unten*Innen  ist  die  vereinte  Wirkung 
des  B.  infer.,  intern,  und  Obliqnus  sup.  erforderlich,  wobei  dem  letzteren 
die  Correction  der  Meridianneigung  nach  Aussen  zuf^lt 

8.  Beim  Blick  diagonal  nach  Oben-Aussen  wirkt  der  R.  super,  und 
extern.,  da  aber  der  erstere  den  Teilical-Meridian  nach  Innen  neigt,  so 
bedarf  es  der  corrigirenden  Wirkung  des  Obliqnus  infer. 

9.  Beim  Blick  diagonal  nach  Unten«Au9sen  kommt  der  R.  infer., 
extern,  und  Obliquus  super,  in  Betracht  und  wird  die  Neigung  des  verti- 
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»Im  Maidians  nach  lanen  lediglicb  durch  die  Action  6ts  Trocfatearis 
lennlttelt 

Zur  richtigen  B«nrtbeiJiuig  üeaa:  Verhältnisse  ist  nie  ausser  Acht 
in  InwD,  dMB  mit  der  aidi  verftnderaden  Riehttti^  der  Sehu«  im  Visn-- 
felde  anch  die  Drehungtexe  des  d«tiei  betheiJigten  Hoskels  ihre  Lage 
Tcriüdert  und  die  Wirknng  desselben  sich  darnach  wesentlich  modificirt 

Fitr  die Uaidianetellug  gettennachDondersnschstehende Gesetze: 

1.  B«iin  Blick  in  der  borizontalen  Hedianebene,  i.  i.  jene  Ebene, 
vekbe  man  sidi  durch  die  gerade  l^iaie  gelegt  denkt,  welche  di«  beiden 
Angcoeentren  verbindet,  —  gerade  aus,  nach  links  und  nach  rechts  —  be- 
hält der  verticale  Meridian  »eine  TerticalsteUung.  ' 

3.  Bdm  Blick  in  der  verticalen  Medianebene  —  die  in  der  Mittel- 
lini«  des  0«Bi«hte8  anf  der  ersten  senkrecht  gedtichte  Linie  —  geradeans, 
DMb  Oben  nnd  nach  Unten  ist  das  VerhäHniss  dasselbe. 

3.  Beim  filich  diagonal  nach  rechls-oben  sind  die  verticalen  Ueri- 
disne  beider  Augen  'parallel  nach  rechts  geneigt,  —  der  des  rechten  nach 
aussen,  der  des  linken  nach  Imen. 

4.  Beim  Bück  diagonal  nach  rechts-nnten  sind  die  verticalen  Me- 
ridiane beider  Augen  paratlH  nach  links  geneigt,  — der  des  rechten  nach 
innen,  der  des  linken  nncfa  «nssen. 

5.  Beim  Blick  diagonal  nach  Uuks-oben  sind  die  beiden  Meridiane 
parallel  nach  links  geneigt,  —  der  des  linken  Auges  nach  aussen,  der  des 
rediten  nach  innen. 

fl.  Beim  Blick  diagonjd  nach  links-nnten  sind  <tie  verticalen  Meri- 
^Ue  beider  Ai^cn  parallel  nach  rechts  geneigt,  —  der  des  linken  nach 
innen,  der  des  rechtes  nadi  anssen. 

Das  Verticatsehen  des  Fixationsobjectes  bei  geneigten  Meridianen  ist 
Sache  der  physiologiscben  Gewöhnung;  das  Einfadieehen  dem  Umstände 
zonschreiben ,  dass  der  parallelen  Neigung  der  Verticahneridiane  identi- 
sche Netzbautstellen  entsprechen. 

Zur  Constatimng  einer  wie  immer  beschaffenen  Muskell&hmnng  des 
Auges  bedient  man  sich  eines  weissen  Stäbdiens,  oder  noch  besser  einer 
Kenenflamme,  die  in  der  Entfernung  des  Deotlichsefaens  in  einer  zur 
senkrechten  Aie  des  E«pfes  pnnülelen  Richtung  dem  Kranken  mit  der 
Weism^  voi^ehalten  wird,  dieselbe  nnverrrOckt  zu  tixiren. 

W&hrend  nnn  das  PiiMioas-Object  ans  der  Median-Ebene  nadi  ver- 
^biedenen  Richtnngen  au  die  Grenzen  des  Getichtsfeldes  geehrt  wird, 
Dotirt  man  sich  die  Abweichungen,  welche  die  optische  Axe  des  kranken 
Auges  beim  binocularen  wie  beim  Sehen  mit  einem  At^e  erfflirt 

Der  Grad  der  Ablenkung  eines  derürten  Auges  wird  nach  v.  Graefe 
<m  Tortheilhafteeten  mittelst  des  lineuwi  Masses  bestimmt  Zu  diesem 
Zwecke  markirt  mau  am  nntern  Lide  den  Pnnct,  welchen  der  verlivgert 
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gedachte  senkrechte  Diameter  der  Pupille  des  abgelenktea  Auges  schnei- 
den würde.  Wird  hiernach  das  Auge  zur  Fixation  angehalten  nnd  der 
Punct  am  untern  Lide  abermals  bezeichnet,  durch  «eichen  der  verlän- 
gerte Pupillardurchmesser  gehen  w&rde,  so  gibt  die  Eatfemnng  dieser  bei- 
den PuDcte  von  einander  den  linearen  Aasdrack  der  vorhandeneo  De- 
viation. 

Bei  der  BOgenannten  Insufficienz  der  Maskeln  fftllt  die  Uotilitita- 
BtiJrang  wenig  auf;  es  kostet  dem  Kranken  nur  einige  Mflhe  das  leidende 
Auge  in  bestimmter  Richtui^  auf  ein  Object  einznstelten  und  dasselbe 
mit  Ausdauer  m  liiiren,  da  alsbald  sich  Zitterbewegnngen  einstellen  und 
den  Zug  des  Antagonisten  die  Oberhand  gewinnt. 

Wirkliche  Paresen  verrathen  sich  bei  der  Fixation  sofort  dadorch, 
das3  die  Verrückui^  des  Ob)ectes  in  der  Bahn  des  paretischen  HoakeU 
alsbald  ein  Zurückbleiben  des  Auges  hinter  dem  nuationgobjecte  und 
endlich  ein  \'orbeischiegsen  der  Sehaxe  an  dem  letzteren  in  der  Richtung 
des  Antagonisten  gewahren  I&sst. 

Analog  der  Ablenkung  des  kranken  Auges  verhält  sich  die  des  ge- 
sunden, wenn  es  durch  die  deckende  Hand  vom  gemeinschaftlichen  Seh- 
akte  ausgeschlossen  wird^  wobei  sein  Ablenknngsraittel  um  so  bedeutender 
erscheint,  je  mehr  das  Object  in  der  Richtung  des  paretischen  lAuskeb 
von  der  Mittelstellung  sich  enfemt,  je  länger  der  Versuch  w&hrt  und  je 
hochgradiger  die  Parese  ist. 

Complete  Paralysen  lassen  die  Ablenkung  des  eikrank(«n  Auges 
schon  bei  der  Mittelstellung  des  Objectes  durch  das  fohlbare  Uebergewicht 
des  gesunden  Antagonisten  erkennen'  and  verstatten  der  binocularra  Fiis- 
tiou  nur  einen  kleinen,  der  geeonden  Seite  zugekehrten  Bezirk.  Muskeln 
dieser  Art  sind  nur  ruckweisor  Contractiouen  und  hfichst  beschränkter 
Excnrsionen  fähig  und  die  Bew^nngen  des  Bulbus  in  ihrer  Bahn  sind 
nur  durch  die  BeihtÜfe  anderer  Muskeln  in  nngenOglicher  Weise  zu  voU- 
föhren. 

Die  durch  die  IJihmung  bedingte  anomale  Stellung  des  kranken 
Angea  ninss  nothwendig  verschiedene  Störungen  im  PerceptionsvermSgeE 
der  Netzhaut  herbeifuhren  und  so  beim  gemdnschaftlicben  Sehacte  binora- 
lare  Diplopie,  beim  Sehen  mit  dem  muakelkntDken  Ai^e  aber  den  Ver- 
lust einer  richtigen  Orientiruug  im  Sehfelde,  den  Schwindel  bedingen. 

Das  Verbluten  der  Doppelbilder  ist  bezt^Uch  der  Grftsse  der  Ab- 
weichung, ihrer  gegenseitigen  Lage  und  Stellung  ein  sehr  verschiedenem. 

Bei  sehr  unbedeutenden  Paresen,  die  eine  richtige  Einstellung  der 
optischen  Axe  auf  das  Fixationsobject  noch  erlauben,  findet  selbst  eine 
Vereinigung  'Deckung  der  Doppelbilder  statt;  im  Allgemeinen  aber 
steht  die  Grösse  ihrer  Abweichui^  im  Verhältnisse  zur  Grj^sse  des  Ablea- 
knng^winkeis. 
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Ihre  Lage  und  Stellung  hängt  zunächst  von  der  Function  des  pare« 
tischen  Muskels  oder  der  gleichartig  afficirten  Muskelgruppe  ab.  Bei 
Lähmung  eines  Geraden  weicht  das  Doppelbild  des  afficirten  Auges  nach 
der  Richtung  des  paretischen  Muskels  von  dem  des  intacten  Auges  ab, 
da  die  optische  Axe  entgegengesetzt  in  der  Bahn  des  Antagonisten  abge- 
lenkt wird» 

Bei  der  paretischen  Affection  mehrerer  geraden  Muskeln  wird  die 
Lage  des  Doppelbildes  in  Bezug  auf  die  Bahnen  der  einzelnen  nur  eine 
mittlere  sein  und  sich  der  Drehungsebene  des  meist  insufficienten  Muskels 
zunächst  nähern. 

Bei  Lähmungen  der  Obliqui  lässt  das  Doppelbild  nicht  bloss  eine 
Seitenabweichung,  sondern  auch  eine  Schiefstellimg  gewahren  und  liegt 
mit  dem  Doppelbilde  des  gesunden  Auges  oft  nicht  mehr  in  einer  Ebene. 
In  gleicher  Weise  verhält  es  sich  bei  combinirten  Paresen  von  geraden 
und  schiefen  Muskeln. 

Zum  Zwecke  der  Eruirung  der  gegenseitigen  Lage  und  Stellung  der 
Doppelbilder  sowie  etwaiger  Rückschlttsse  aus  den  gewonnenen  Resulta- 
ten auf  den  Lähmungsbezirk  und  die  Grösse  der  Functionsbeschränkung 
der  einzelnen  Muskeln  empfiehlt  St  eil  wag  die  kflnstliche  ZerfäUung  eines 
möglichst  grossen  Theiles  des  gemeinschaftlichen  Gesichtsfeldes  in  nxmie- 
rirte  Quadrate,  in  welche  eine  grosse  Tafel  getheilt  und  bei  der  Unter- 
suchung als  Hintergrund  benutzt  wird.  Befestigt  man  dieselbe  in  paral- 
leler Richtung  zum  Gesichte  des  Kranken  und  bewegt  das  Fixationa- 
object  in  den  verschiedenen  oben  angedeuteten  Richtungen,  so  projicirt 
sich  das  Netzhautbild  jedes  Auges  auf  einem  andern  Quadrate  der  Tafel 
und  kann  i(us  der  gegenseitigen  Distanz  und  Lage  der  beiden  Quadrate 
bei  gleichzeitiger  Berücksichtigung  des  Abstandes  der  Augen  von  der 
Tafel  die  Grösse  und  Richtung  der  Ablenkung  leicht  erschlossen  werden* 

Die  scheinbare  Entfernung  beider  Quadrate  verhält  sich  zur  Excen- 
tncitat  des  Netzhautbildes  des  kranken  Auges  nahezu  wie  der  Abstand 
der  Tafel  von  dem  Drehpuncte  zum  Abstand  des  letzteren*  von  der  Netz- 
haut Die  Richtung,  nach  welcher  die  Ablenkung  statt  hat,  wird  durch 
die  Lage  des  Doppelbildes  auf  der  Tafel  verkehrt  angegeben. 

Um  dem  Kranken  die  Angaben  über  den  Stand  der  Doppelbilder, 
ihre  Gleichseitigkeit  oder  Kreuzung  zu  erleichtem  und  sich  ein  klares 
Bild  über  die  abnorme  Convergenz  oder  Divergenz  der  optischen  Axen 
zu  verschaffen,  armirt  man  am  zweckmässigsten  Ein  Auge  mit  einem  far- 
bigen Planglase. 

(Forts,  folgt.) 
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XXXV. 

Chirurgie. 

SkiBze  ebinirglsclicr  Erfalimii^eii  während  der  letzteren  Jahre« 

Von  Dr.  Ad.  Mayländer, 

K.  Fr.  SanitüUrathe  und  Specialante  für  chirurgitcht  Krankheiten  in  Berlin. 

(Fortsetzung.) 

181.    FrAu  Ad.  M.  auf  S.,  80  J.,  hfktte  bei  ihrer  vor  3Vs  Jahren  erfolgtea 
ersten  Entbindung  einen  penetrireuden  Dammrifis  erlitten,  der  die  Aiterscheiden- 
wand  2^/2  Zoll  hoch  getrennt  hatte.     Die  Dame  litt  seit  der  Zeit  immerwährend 
an  heftigen  Diarrhöen,  schmerzhaftem  Kollern  im  Leibe  und  unfreiwilligen  Stuhl- 
abg&ngen   und   kam  in  Folge  dessen  körperlich   mid  gemüthlieh  sehr  herunter. 
Im  Mai  1868  machte  ieh  die  Operation  nach  Prof.  Simon's  VorBdÜag,  nachdem 
Patientin  Abende  vorher  ein  Infus,  rfaei  bis  ku  abführender  Wirkung  genoBuneB 
hatte,  auf  folgende  Weise:  Die  Steiasgegend  wurde  durch  uutergesehobeEe  Polster 
genügend  erhöht,  die  After-Scheidendoake  wurde  mit  einer  unterhalb  der  Scham- 
beinfuge eingelegten   grösseren   Halbrinne  und    zwei    seitlich    angelegten  breiten 
Soheidehaken,  endlich  mit  einer  die  hintere  Mastdarmwand  nach  unten  drängenden 
kleiiieren  Halbrinne  anseinandergeEogen.    Dadurch  wurde  die  Maatdarm-SchtideB* 
wand  angeapanat   und  die  Kisarander  in  derselben  konnten  mit  groaster  Aeca- 
ratesse    breit   abgetragen  werden.     Von   der  Stelle  aus,   au  welcher  die  unteren 
Endpuncte  des  Bisses  bich  in  die  Xarbe  der  in  den  Schenkel  verzogenen  Damm- 
hälften fortsetzten,  wurden  zwei  divergirende  Schnitte  an  den  Grenaen  der  Narbe 
in  der  gesunden  Schenkelhaut  geführt  und  deren  Endpuncte  durch  einen  vorderen 
Bogenschnitt  verbunden.     Das   so  umscfanittene  Narbengewebe  wurde  sorgfUtigst 
exstirpirt.     Nach  Herausnahme  der  Scheideahaut-Haken  wurden  niin  die  Nahte 
von    dem   oberen   Riaswinkel  aus  in  folgender  Art  angelegt.     Die   erste  Nabt 
wurde  von  der  Scheide  aus  durch  beide  Wundränder   der  Scheidenwand  geführt 
und    in   der    Scheide   geknüpft«     Die    zweite  Naht    wurde  vom   After  aus  durch 
beide   Wundränder    des    Mastdarms    gelegt   und   sofort  im   Rectum   zusammen- 
geknüpft.     In  so  altemltvnder  Weise   stiegen  die  Nähte  von  oben  nach  unten 
(resp.  von  hinten  nach  vom)  herab,  so  dasa  selbstventlndlich  die  unteren  Nähte 
um  so  tiefer  und  deshalb  auch  um  so  weiter  vom  Wundrande  entfernt  angelegt 
•werden  mussten,  je  weiter  durch  den  sich  zwischenfügenden  Danun  die  Scheide- 
wand sich  von  der  Mastdarmwand  entfernte.     So  kam  gleichzeitig  mit  der  Ver- 
einigtmg  der  Scheiden-Mastdarmspalte  eine  horizontal  liegende,   bis    ganz  nach 
vom  an  die  äussere   Haut  reichende  Damnmaht  lu  Stande,  welche  durch  ver- 
tikale, oberflächliche  Heftvng  nur  der  äusseren  Hau;t  vervollatändigt  wurde. 

(£s  liegt  nahe,  dass  durch  diese  Operationsmethode  der  ungleich- 
massige  und  divergirende  Zng,  den  bei  den  früheren  OperatioDsmetiiodeA 
die  tief  greifenden  Dammnähte  den  ihnen  rechtwinklig  entgegentretenden, 
oberflächlichen  Mastdarm«  und  Scheidennähten  entgegensetz^  vennieden 
wird.  Der  Beweis  fflr  die  Unznträglichkeit  dieser  sich  entgegenwirkenden 
Spannnngsverhältnisse  findet  sich  in  der  Thatsache,  dass  die  zurückblei- 
bende Mastdarmscheidenfistel  immer  in  dem  Winkel  sich  bildet,  in  welchem 
die  Damm-  und  After-Scheidennähte  zusammentreffen.  Dem  sonst  allge- 
mein gültigen  Chirurg.  Grundsatze,   dass  eine  Reduction  verletzter  und 
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aus  ihrer  iiorimaleii  Lage  terdrkugter  Theile  auf  demBslben  Wege^itatt- 
taäm  solle,  auf  dem  sie  der  verletz  enden  Gewalt  ntebgebend  abgewichea 
«lud,  wird  durcli  den  vorstehendeu  Operfttionsnodas  in  einfacher  nnd 
naiarlicher  Weise  Rechnung  getragen.) 

Bei  Dran^  zoiu  i;riiiireii  wurde  in  ier  ersten  Zeit  der  Nachb^Ktod- 
luQg  der  Catheter  eingeführt,  äusserlich  wurden  fleisaig  gewechselte  Um- 
schläge von  frischem,  mitArnica  versetitera  Wasser  .aofgel^.  Drei  Tage 
Eiach  der  Operation  erfolgte  etwas  freiwilliger,  in  kleiaen  Klfimpcben  ab- 
gehender Stuhlgang.  Am  6.  Tnge  wurden  aaf  dem  OperatioiistiBche  die 
ersten  Scheidenuähte  nach  Kinfilhntng  des  rinn«afOrmi||en  Spectüoias  ent- 
fernt, anch  iwei  äussere  Dntnninahte :  am  7.  3  Scheüknnäbte,  1  Damm- 
DthL  Am  8.  Tage  wurde  der  Mastdarm-Spiegel  eingefElhrt.  Die  Ver- 
einigdug  der  After-Scheidenspalte  seiden  TOllstindig  gedungen  zu  sein 
Orei  Wundspritzeu  vol!  Wasser  nurdcn  im  Mastdarm  znrOckgebalteo,  eine 
Kaht  entfernt:  am  9,  und  11,  je  zwei  Maatdann-Nähte,  am  14.  die  letzten 
drei,  am  21.  die  letzte  Scheiden  naht.  Ei  war  überall  erste  VereiDigung 
und  somit  vollständige  Heilung  der  Schäden-Kastderraspalte  zu  Stuide 
gekommen.  * 

löä.  Eine  zweite  «iif  votiWheuile  Art  bei  Frao  K.  Jn  K.  im  Octnber  188» 
iiiiinrioiiiiiieiie  Operation  veilivr  iu  KeiuK  auf  das  Zii«t«nil «kommen  dar  cnt«i 
Vürtimpiii);  ebciiao  p;iiugtig;  rliH^b  King  ilie  Kranke  am  8.  Ta^e  uuier  ueptitii- 
Diijcbcn  Krafhciiiiiiigpii  zu  tirimilp,  iUtph  Entstehen  rüthselhaft  uar,  und  auch 
diotli  die  geeuftet«  Section  der  Genital -Organe  nicht  aiirgeklnrt  wurde.  Die 
8dia(d«i-MBsld«nn«palt«,  so  wie  der  neugeliildete  Dnmm  waren  so  Teat  Tereinifct, 
dm  die  frähoren  Wnndrilnder  bei  der  Section  nnr  mit  -der  Sclieere  getrennt 
«erdea  lionnten.  —  Das  Auftreten  septicämieeber  Erscheiinui^en  iiei  ao  günatigen 
WirndTerbaltaiisen  gebärt  gewiaa  zu  den  auufrardeiitlicli  seltenen  Ereigniasen. 

Ans  den  bisher  beobachteten  Füllen  haben  sich  mir  bei  der  Opera- 
tion des  mit  After-Scheidenapalte  ounplicirten  Dammrisses  folgende  Puncte 
als  weiterer  BertLckBichügniig  wertb  ergebea: 

»)  leb  halte  die  Operationsmetbode  mit  Anlegung  der  Ifäht«  ab-' 
wechteltd  Ton  Mastdann  und  Scheide  aus,  aowie  die  horizontale  Naht 
des  Dammrisses  mit  verticaler  oberflAcMicher  Üeftung  der  übrig  bleiben- 
den fiantwunde  ßlr  die  in  ibreo  Erfolgen  siclterste. 

b)  Es  durfte  aicfa  als  vortheilhaft  erweUeu,  den  wund  gemachten 
Band  der  Scheiden-  nnd  Mastdarmwand  in  seiner  ganzen  Ausdehnung 
etwa  eine  Linie  breit  zn  snlersiiairMi,  um  bei  der  Heftnng  und  Yereini- 
gung  der  g^enaeitig  correspondirendcD  Wun&inder  vorsprkgende  Leisten 
derselben  zn  erhalten,  von  welchen  aus  die  erste  Vereinigung  sicherw  ni 
Stande  konmt. 

c)  £g  ist  zweckmfiaiig,  die  tiefer  greifenden  hon&ftntalen  Danunn^te 
nidit  zu  eng,  o.  1  Centiineter  breit  von  einandex  abstehend  amuletcra, 
zwischen  denselben  aber  oberfUdiliche  ^  nur  durch  die  Vaginal-,   r^p. 
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Uutdann-Sciileiiiih&Dt  greifende  Näht«  aniabrisgeu,  und  dadurch  zn  vei^ 
hindern,  daas  daa  Secret  der  letzteren  zwischen  die  Wundrändor  geräth, 
die  w&hrend  des  Einliegena  derSpecala  mitnQter  nicht  dicht  genug  durch 
die  Naht  vereinigt  werden  konnten.  Es  empfiehlt  sich  deshalb  auch  int 
Allgemeinen,  die  Nähte  etwas  fest  zn  ksapfen,  da  s^e  bei  völliger  Ent- 
spannung der  Mastdarm -Scheidenwand  nach  Entfernung  der  lUnnen  dorh 
etwas  lockerer  liegen. 

d)  £s  ist  ferner  vqd  Wichtigkeit,  den  Damm  nach  vom  m  nicht  a 
breit  zn  bilden,  also  die  Schnitte  nicht  weit  Aber  die  sich  markirenda 
Grenzen  der  Damranarben  hinansznl^en,  nm  den  Introltns  vaginae  nicbt 
zn  sehr  zn  verengen.  Denn  dadurch  würde  die  Einfnhmng  der  Rinnen- 
Specula  bei  den  nachfolgenden  Inspectionen  erschwert,  ftr  die  Patienten 
schmerzhafter  und  die  Wnndvereinignng  kßnste  mOglicherweiae  gesdiädigt 
werden. 

e)  Die  Verwnndnng  der  Rissränder  in  der  Mastdarm -Scheldennand 
macht  »ch  am  besten  mit  einer  geraden  oder  einer  Riciiter'schen  Scheere. 
Das  oben  angegeb«te  Verfahren  einer  linienbreiten  Isolimng  der  Wtind> 
ränder  der  Scheiden-  nnd  Mastdarmschleimhant  hafte  ich  in  Bezug  auf 
das  Zustandekommen  der  ersten  Verein^nng  für  sicherer,  als  das  breite 
Wundmachen  der  betreffenden  Schleimhautränder  mittelst  schräger  Ab- 
tragung derselben.  ' 

f)  Es  ist  zweckmässig,  mit  den  auf  jeder  Seite  vertical  herabsteigen, 
genden,  den  neu  zn  bildenden  Damm  umschreibenden  und  nach  vom  direr- 
girenden  Schnitten,  welche  die  Narbe  zwischen  »ch  nehmen  nnd  sehr 
scharf  nnd  accnrat  zn  fahren  sind,  nicht  Aber  die  Grenze  der  Rima  hin- 
auszugehen, dagegen  den,  die  beiden  Schnittenden  c.  2  Linien  oberhalb 
ihres  Endpunktes  verbindenden  unteren  (horizontalen)  Schnitt  in  lVi~^ 
Linien  hohem,  nach  oben  Zu  convexem  Bogen  zn  fahren,  die  somit  um- 
schriebenen schmalen  Hautläppchen  nach  vom  (oder  unten)  hin  abzupri- 
pariren,  nach  vom  (oder  unten)  zurückzuschlagen  nnd  sie  als  eine  im 
neuen  Damm  vorspringende  Leiste  aneinander  zu  heften.  Das  Zustande- 
kommen der  ersten  Verwnignng  wird  durch  dieses  Verfahren  ebenso  be- 
gtlnstigt,  wie  bei  der  Hasenschartenoperation  durch  die  Bildung  und  An- 
einanderheflung  der  nach  unten  herabznschlagenden  Halgaigne'schei 
Läppchen. 

g)  Die  Narben  dB^  in  die  Schenkelgegend  verzogenen  Dammmdimeate 
mflssen  ganz  rein  bis  auf  das  imtwliegende  Fasdenbindegewebe  exatirpirt 
werden. 

h)  Die  horizontal  anzulegenden  Mastdarm-  nnd  Scheiden-Dammnähte 
müssen  auf  beiden  Seiten  mit  doppelten  oder  dreifachen  Seidenfäden  in 
nach  vom  zu  immer  tiefer  greifendem  Bogen  hemmgefohrt  werden,  weil 
sie  sonst  l«cht  äosreissen.  —  Die   oberflächlichen  verticalen    äusseren 
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Diunmnähte  roassen  dem  Afterraade  zunächst  etwas  tiefer  greifen,  tun  die 
Vereinigung  des  U.  sphincter  extern,  zu  imteratatzen ,  br&nclien  aber 
nur  mit  einfachen  mittelstarken  Seidenfikden  angelegt  zu  werden. 

i)  Um  die  Opeurationastellen  nicht  durch  d«u  abflieesotden  Urin  za 
lenmreinigen  und  zc  reizen ,  ist  in  den  ersten  $  bis  4  Tagen  die  jede^ 
Diali|e  EinfQhning  des  Catheters  bei  entstehendem  Hamdrai^e  angezeigt 

k)  Bei  Neigung  zu  GasanhAofongeu  im  Hastdanne  bt  die  Einfohrmig 
eines  dicken,  wtüchen,  geölten  Di'aiaagerofarea  durch  den  After,  und  das 
Liegenlassen  desselben  wlhrend  der  erstw  Tage  sehr  zn  empfehlen. 

1)  Vor  Ablaof  des  vierten  Tages  soll  keine  Ocnlarinspection  der 
Scheide  oder  des  Mastdarmes  vorgenommen  vrerden.  Nach  4  Tagen  halte 
kh  die  Darreichung  eines  Rhabarberaufgasses  (6,0  auf  160  Wasser), 
2  sUlndlich  einen  KaslOfFel  voll  bis  zur  Erzielnag  breiiger  LeibesOffnung 
fiir  vorsichtig.  Diese  Medication  kann  nach  BedOrfniss  in  den  folgenden 
Tagen  wiederholt  werden.  — 

Die  KierstocksgeschwQlste  bieten  unter  gewissen  Umständen  der 
iiomöop.- chirurgischen  Behandlang  ein  dankbares,  freilich  noch  wenig 
i-oltivirtes  Feld.  Das  g^en  die  Eierstockskrankheiten  in  gmere  empfoh- 
lene Bienengift  ist  anter  Umständen  ein  mfichtigee,  aber  bisher  ohne 
jagende  Kritik  angewandtes  Mittel.  Zur  Skizzirnng  saner  Wirkung 
vtU  ich  nachfolgende  wichtige  Beobachtungen  Alteren  Datums  veröffent- 
lidien: 

IBS,  Fr.  S.  in  Z.,  r.  47  J.,  liti  aeii  beinahe  15  Jahren  u>  eini'r  illmäUch  zu- 
nehmenden Geschwulst  in  der  linken  Baucharite,  die  von  den  verwhicdeosten 
Aenlen  uhne  Erfolg  hehsnitelt  nar.  Ich  selbst  hatlo  ale  sllopath.  Arzt  die 
Kranke  4  Jahre  lang  beobachtet,  die  Geschwulst  als  Ovarialejste  erkannt  uod 
>ie  mit  den  verechiedenscen ,  theilweise  ener^piM^hen  Mitteln  behandelt  —  ohne 
jeden  anderen,  bU  vohibei^eh enden  Erfolg  hinsichtlich  der  zeitneiligen  Beaaerang 
(inzclaer  hervoratecfaender  tjjmplome.  Die  Frau  kam  schliesslich  sehr  herantcr, 
fxkuD  gelblichen  Teint,  wurde  immer  schwächer  und  in  der  letzten  Zeit  so  kraft- 
lot,  du«  ihr  das  Steigen  weniger  Treppenstufen  die  grüsste  Mühe  machte.  Der 
Appetit  verlor  sich,  die  Urinabsonderung  ivurUe  spärlicher,  die  Haut  war  meist 
[rocken,  zeitweise  trat  Oedcm  der  Füsse  auf.  Keine  ürtlichen  Schmenen.  So 
tand  die  Sache,  als  Ich  im  Frühjahr  18(iS  meine  ersten  Verinchc  mit  homöopaih. 
Behandlung  in  Füllen  machte,  in  denen  die  bisher  angewandten  Mittel  mich  im 
Stiche  gelaasen  hatten.  Die  Periode  wer  bei  der  Kranken  in  den  letzten  Mo- 
oaun  sehr  spärlich  nnd  verspätet  aufgetreten;  ich  gab  ihr  deshalb  zunächst  Puls., 
Abends  and  Morgens,  8  Tage  lang  hintereinander,  eine  Gabe.  Dann  ging  ich  zu 
Apis  liber,  welches  ihr  2  mal  täglich  gereicht  wurde.  Es  trat  nach  nngerähr 
'Ireiwöcfaentlichem  Gebrauche  dieses  Mittels  eine  bis  dahin  nicht  beobachtet« 
»nehmende  echmerzhaTtigkeit  in  der  Geichwnlst  ein;  sie  wurde  g^en  Berührung 
QDd  Dmck  immer  empfindlicher.  Diese  Schmerzen  steigerten  sich  unter  hinzu- 
tretenden flcberbewegungen  und  bei  eigenthüml icher  Depression  der  GemSths- 
siiommng  —  (.in  welcher  die  Frau  auf  die  geringete  Veraulassoiig  hin  Strüme 
von  Tbrtoen  vergDss)  —  binnen  10  Tagen  »o  arg,  dass  die  Kranke  mich  eine« 
Abtodi  mit  der   dringenden  Bitte  um   Hülfe   rufen  Ue«e,   sie   kimne  nicht  leben 
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und  nicht  Merben  und  «äre  nichl  im  Stande,  vou  der  Aniici  weiter  emiunetuiiai, 
da  »ie  ihr  jedetnud  eine  auffällige  Verechlimmerung  ihrer  örtlichen  Schmenen 
lind  enorme  GemülhsaufrCßiiDg  vmirsaehe.  l>er  Leil>  war  glark  gefipanat,  iie 
Geschwoln  aebr  prall,  aebr  empfindlich  bfi  mäangeni  Drucke.  Die  Kracke,  in 
<len  tetaten  Jabmi  flbechnlpt  ron  UuAeer  Se)iUfl««g:keit  gepeinigt,  hatte  in  ckn 
Ictitan  NKchMa  *o  gnt  nie  gfx  nicht  geachlafen.  Irta  liew  ffir  dm  Abend  Api> 
anHeUGD  und  »tau  leincr  Bdl.  in  atündlkber  Gabe  oebnieB.  Am  aadcrn  tioi^ta 
erhielt  ich  die  freudige  Meldung,  dasa  Fat.  von  I  1'br  al>  7  Standen  binirr- 
einander  geschlafen  habe,  nachdem  ihr  Kachts  1  l'br  zwei  j[roaae  KachtgeMhirr^ 
Trin  abgegangen  Beien.  Die  BancbgeAcbwuIgt  sei  seit  der  Zeil  voTliÄndig  vfr- 
echwaaden.  Etwaa  ungKnUg  ob  der  wonderlMMn  Nachricht  begab  fch  nkh  K" 
fort  zw  Kranken,  erfahr  noc|itn«U  «w  ihre»  elgeoea  Munde  ämt  Gtecbeheiir. 
nnterenchte  den  Leib  —  er  war  lehlank,  guu  aduaenifrei,  di«  Genchimkt  «*r 
vollBtKndig,  wie  durch  Zauber  verschwunden.  Leider  waren  die  Abgänge  aui  der 
Blase  Bchon  vur  meiner  Aukunri  vergchültet  wurden.  Es  ist  nicht  zu  vi-raundfm. 
wenn  dieser  Erfolg  mir  selbst  gewaltig  imponirtp  und'  im'  ersten  Augenblicke  eine 
ruhige  Uebcrlegung  n>d  Kritik  nicht  ans  Buder  kämmen  Heu,  trotnleni  ich  mir 
über  eine  in  der' letzten  Zeit  in  der  Eierstociwcyste  anftcnreteoe  Entiüadnng  kbu 
war.  Bei  weiterer  klinischer  Kritik  de«  Falles  trat  die  WalirscbeinJichkelt  nabr, 
dasB  in  Polge  lies  in  der  Cyate  aufgetretenen  EntziiaduDgaprocpeEes  eine  Ter- 
löthung  derselben  mit  der  \Y'and  des  Blasenschcitels  erfolgt  sei  und  eine  Ruptur 
Der  Cj'Bte  in  die  BUae  hinein  stattgefunden  haben  konnte.  Der  weitere  Vnlaur 
war  eekr  günstig,  Fat.  trholte  eich  bei  EnnekmeBdetn  Appetite  rasehends.  Kt 
dahin  kmra  mehr  im  Mande,  ihr  Smmer  in  rrrlninfn.  konnte  sie  uacli  6  Wodien 
bereits  eine  noibwendige  kleine  Iteisc  von  S  Meilen  ohne  Beschwenlen  iiMemrh- 
men.  Meine«  Wisseiu  lebt  sie  noch  heute.  Gewiss  ist,  da«  liis  nach  10  Jahren 
keine  Spur  eines  Becidivs  der  EierstockgenchwolBl  anfgetretau  war. 

Der  Erfolg  kOonte  tds  ein  rein  zafälliger  aiigeselieD  werdon,  wenn 
er  sich  Dicht  nach  2  Jahren  in  einem  zweiten  FftUe  ud  ganz  ahDÜchp 
Weise  wiederhcdt  bitte. 

184.  Fr.  H.  in  II.,  c.  38  J.,  litt  seit  längerer  Zeit  an  eiuer  kindskopfgrosaen 
Geschwulst  der  rechten  Weich engegend ,  die  als  dem  rechten  Ovarium  angehöri^ 
erkannt  wurde.  Pai.  kam  im  Jahre  1S6I  in  meine  Behandlung;  die  'Wahrschein- 
lichkeitsdiagnose  wurde  nach  sorgfältigster  l'Dtertucbnng  auf  einfacbe  Ovariakveic 
gestellt  und  demzufolge  Apis  6  Smnl  täglich  gereicht.  Das  Präparat  hatte  ieh 
selbst  ans  dem  Gifte  gereiiter  Kenen  so  bereitet,  dass  .das  Thier  mit  einer  Fin- 
cette  gefasst  und  das  am  Stachel  hervortretende  Gifitröpfchcn  sofort  in  SOgrüdi^en 
Weingeist  getaucht  wurde.  Von  diesem  Präparat  wurden  die  weiteren  DilütänneD 
angefertigt.  Kacb  ungefähr  4 wöchentlicher  Behandlung  zeigten  sich  ErscheinnugcD 
lebhafter  Congcstlon  nach  der  C}'ate,  sie  warde  schmerzhall,  nach  nngefilir  m-i- 
teren  14  Tagen  rötheie  Sich  die  iiberliegende  Bauchhaut,  nachgerade  zeigte  ach 
an  einer  Stelle  derselben  etwas  Fluctuation,  welche  mich  iv  einer  RrOfliuuig  au 
diesem  Orte  veranlasst«.  Ks  n-urden  durch  dlesejbe  mehrere  Tassenkopfe  dünnen 
Eiters  entleert.  Die  Sonde  drang  in  eine  ungefähr  4  Zoll  lange  Hiihle.  Di' 
Heiinng  schritt  von  da  ab  günstig  vorwärts,  es  wurde  für  gehürigen  Offeubleilien 
der  Fistel  Sorge  getragen  und  bei  rohorirender  Behandlung  und  Diät'  wurde  die 
Frati  binnen  weiteren  3  Monaten  völlig  beigestellt. 

Seit  der  Zeit  ist  mir  kein  einziger  Fall  Ton  reiner  OvarialcjiU  wie^ 
vorgekommui,  sämmtliche  bis  znm  Herbst  1871  beob«^t«tea  FUle  n» 
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iJeralodEBWHaatfnoclit  waren  mit  soliden  üe&chwülsteu  combioirt,  aad  auf 
tanen  einzigen  dieser  FfiUe  übte  das  Bienengift  eine  bemerkbare  Wirkung 
aas,  leb  erlaube  mir  deshalb  die  vorläufige  Behauptung  auizustetlen,  d^sa 
Apisiii  nur  auf  reine,  nicht  mit  soliden  GescbwOtslen  compücirte  Eierstocks- 
cfsten  dnwirkt  and  zwar  durch  HerbeiMinuig  eines  zu  einer  Entzündung 
4er  C^Btenwand  ftlhrenden  Congestionsznstandes  in  denselben.  In  deren 
'heiterem  Verlaufe  kann  eine  Terlöthung  des  fianchfellUberzuges  der  Cyste 
mit  anliegenden  anderweiten  Partieen  des  Peritonänma,  resp.  der  von  die- 
fem  letzteren  nmkleideten  Oigaue  eingeleitet  werden,  durch  WL-Icbe  ein 
Durchbrach  des  eiterig  gewordenen  Cj-fiteninhaltea  in  diese  Organe  oder 
SDch  dnrch  die  äasseren  Banchdecken  erfolgen  kann.  Ich  ersuche  die 
Uerrai  Colinen,  mit  der  dnrch  diese  Behauptung  angeregten  Kritik  die 
vorkommenden  günstigen  FfiUe  für  weitere  Beobachtungen  über  die  Heil- 
«irknngen  dea  Bieoengißes  auf  Ovarialcysten  auszuwählen.  Die  Diagnose, 
nb  im  einzelnen  Falle  eine  reine  C>*8te,  ob  Cyste  mit  solider  Geschwulst- 
bildin^  ob  solide  Ovarialgeschwulst  (Cj'stoid,  Sarkom,  Dermoidcyste],  mit 
freier  Banch Wassersucht  coraplicirt,  vorliegt,  kann  Überhaupt  und  besonders 
bei  sehr  aasgedebnter  Anschwellung  des  Unterleibes,  recht  ichwierig  sein 
und  nicht  ohne  Explorativpunction  festgestellt  werden.  Freilich  berech- 
tigt eine  enorme  Anschwellang  des  Bauches  meist,  aber  nicht  immer, 
zu  det  Annahme,  dass  man  es  mit  complicirter  Eierstockscyste  zu  thun 
hu.  Ich  habe  vor  2  Jahren  selbst  einen  Fall  gesehen,  in  welchem  eine 
cDonne  Banchgeschwulst  bestand,  die  von  einem  unserer  tüchtigsten 
Chiruigcn  und  einem  ausgezeichneten  Frauenarzte  fttr  unheilbar  und 
nnoperirhar  erklärt  wurde.  Es  wurde  die  Function  gemacht,  nach 
Vi-ekher  eine  Verjauchung  der  als  reine  Cyste  sich  maridrenden  Ge- 
schwulst mit  tödtlichem  Ausgange  erfolgte.  Bei  der  Section  Hess  sich  die 
nii^nds  adhärirende  Cyste  ohne  jede  Mühe  durch  die  eingeschnittenen 
Baachdecken  herausziehen.  —  Bass  Apisin  bei  nicht  zu  weit  fortgeschrit- 
tenem Wachsthnme  der  Cyste  besser  wirken  werde,  als  auf  eine  zu  enor- 
mer Gröase  herangewachsene  Oystengeschwnlst,  liegt  wohl  nahe  zn  ver- 
mnthen.  Jedeufalls  wird  nach  Durchbrach  nnd  Entleeniog  der  Cyste  die 
SchrumpfuDg  nnd  Ansfaeilaug  einer  zurflckgebliebenen  kleinen  HOhle  rascher 
und  nngeßtbrlicher  fUr  die  Gesammtconstitution  der  Kranken  vor  sich 
jieheii,  als  die  einer  grossen.  — EineHeilnng  complicirtsrundsolider 
Övarialgeschwttlste  ist  nur  durch  deren  Esstirpation  müglich, 
<Jeren  Besnltate  im  Ganzen  immer  g&nstiger  geworden  sind,  wenngleich  im 
einzelnen  Falle  die  Prognose  der  grossen  nnd  lebensge^rlichen  Operation 
inuDer  zweifelhalt  gestellt  werden  muss.  Ich  selbst  habe  im  Jahre  1869 
und  1l  zwei  Orariotomien  unter  allerdings  sehr  ungünstigen  Verhältnissen 
augefithrt  and  glaube,  dass  die  Mittheilnng  der  theiiweise  merkwürdigen  Fälle 
trotz  ihrem  nnglucklichen  Ausgange  von  wissenschaftlichem  Interesse  sein  wird. 
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185.  Fr,  Cb.  Ff.  aiu  B.,  38  J.,  kam  am  14.  Marx  1869  in  meine  Behand- 
lang.  Sie  war  bis  vor  21/8  Jahren  anscheinend  gesund  nnd  nur  mit  einem  rechti^ 
seitigen,  hiihnereigrossen  Schenkelbruche  behaftet,  der  ihr  keine  besondereii  Be- 
^hwerden  machte.  Seit  der  Zeit  aber  bemerkte  sie,  durch  zeitweise  schmenhafte 
Empfindungen  an  betreffender  Stelle  aufmerksam  gemacht,  eine  harte  Geschwulst 
Yon  der  Qrüsse  ^er  kleinen  Apfelsine  in  der  linken  Weichengegend,  die  beson- 
ders  beim  Hochreichen,  Bücken  und  Heben  fühlbarer  wurde,  bald  höher,  bald 
tiefer  stand,  sich  auch  ohne  besondere  Schmerzen  dislociren  Hess.  Uebrigeos 
beobachtete  Fat.,  dass  diese  kleinere  Geschwulst  nur  die  Spitze  oder  der  solide 
Anhang  einer  tiefer  liegenden  grösseren  war,  die,  weniger  greifbar,  sich  nach  dem 
kleinen  Becken  hinein  erstreckte.  Die  Menstruation  war  von  Anfang  an  regel- 
massig  eingetreten,  durch  drei  ganz  normal  verlaufene  Schwangerschaften  unter- 
brochen («las  jüngste  Kind  war  damals  6i/g  Jahre  alt),  dann  aber  bis  Weihnacht 
1868  ganz  pünktlich  wiedergekehrt.  Nie  waren  aossergewöhnliche  Blutungen  auf* 
getreten.  Seit  dem  Januar  1869  trieb  der  Leib,  der  schon  zur  Zeit  der  Kut* 
d  eckung  der  Geschwulst  etwas  stärker  war  und  ungefähr  den  Umfang  wie  im 
zweiten  Monate  der  Schwangerschaft  hatte,  immer  mehr  auf.  Die  Urinabsonde- 
rang,  schon  seit  dem  Sommer  1868  bemerkbar  geringer,  wurde  noch  sparsamer^ 
Fat.  Hess  oft,  aber  jedesmal  nur  wenig  Urin.  Mit  dieser  zunehmenden  Auttreibung 
des  Leibes  stellten  sich  von  Zeit  zu  Zeit  immer  heftigere  Schmerzen  in  demselben 
ein,  bei  denen  die  Kranke  oft  „hätte  auf  dem  Kopfe  stehen  mÖgen^^  Sie  hielten 
öfters  Tage  lang  an  und  nahmen  Fat.  sehr  mit.  Im  Februar  1809  trat  massiges 
Oedem  der  Ftisse  und  der  Unterschenkel  auf.  Die  Gebärmutter,  (He  schon  stit 
zwei  Jahren  sich  etwas  gesenkt  hatte,  fiel  immer  mehr  und  endlich  fast  vollstän- 
dig vor.  —  Der  Appetit  war  zeither  gut  gewesen,  obgleich  Neigung  ü  Ver- 
stopfung und  zu  Blähungsversetzung  vorhanden  war. 

Fat.  ist  von  mittlerer  Grösse,  sieht  abgemagert,  im  Gesicht  gelblich  aus; 
Leibesumfang  zwischen  Nabel  und  Symphyse  HO  Cm.  Zunge  wenig  belegt, 
Appetit  ziemlich  gut,  Stuhlgang  verzögert.  Körper  im  Ganzen  abgemagert,  Haut 
trocken.  Schlaf  ziemlich  gut.  Füsse  bis  gegen  Mitt«  der  Unterschenkel  massig 
oedematös.  F.  84.  Viel  Neigung  zu  Frösteln,  dabei  seit  8  Tagen  seltener, 
trockener  Husten,  der  durch  Erwärmung  der  Beine  gebessert  wird. 

Nach  der  in  der  Mittellinie  vorgenommenen  Function  des  Bauches  am 
16.  März,  durch  welche  sich  17  Quart  klarer  grünlicher,  etwas  cholestearinha]- 
tiger  Flüssigkeit  entleerten,  wurde  die  Geschwulst  selbst  erst  der  Untersuchung 
zugängHch.  Sie  lag  dicht  unter  den  Bauchdecken  und  zum  grossten  Theile  in 
der  linken  Bauchseite,  stieg  mehr  als  mannifkopfgross  aus  dem.  kleinen  Becken 
bis  zur  Höhe  des  Nabels,  fühlte  sich  hart  und  höckerig  an  und  ging  nach  oben 
in  die  erwähnte  Spitze  von  der  Grösse  einer  mittleren  Apfelsine  über.  Verbin- 
dnngsstränge  nach  Leber,  Milz,  Uterus  waren  nicht  nachweisbar.  Die  Geschwulst 
Hess  sich  im  Leibe  ohne  besondere  Schmerzen  oder  sonstige  üble  Empfindungen 
ziemUch  ausgiebig  hin*  und  herbewegen.  Die  Höhle  •  des  UterooervikalkanaJes 
zeigte  sich  um  2  Zoll  verlängert 

Die  Function  wurde  von  der  Kranken  gut  ertragen;  es  trat  nach  derselben 
stärkere  Hautthätigkeit  ein,  ja  die  Fat  bekam  mitunter  so  reichlichen  warmen 
Schweiss,  dass  er  „am  Halse  herunterlief**,  auch  Hess  sie  mehr  Urin  und  das 
Oedem  an  Füssen  und  Unterschenkel  verlor  sich  vollständig.  Der  Utems  blieb 
reponirt,  bis  sich  nach  einigen  Wo^en  wieder  eine  grössere  Menge  Wasser  im 
Leibe  angesammelt  hatte;  dann  fiel  er  wieder  vor.  Appetit,  Stuhl  und  Schlaf 
Hessen  nichts  zu  wünschen  übrig. 
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Bis  /.um  18.  Mai  hatte  der  Umfang  des  Leibes  wieder  105  Cm.  erreicht. 
Die  Percussion  ergab  Dämpfung  über  den  ganzen  Banch  bis  zu  einer  auf  beiden 
Seiten  ron  den  unteren  Rippen  bis  zur  Spin.  a.  s.  gezogenen  Vertikalen  hin. 
Eine  behnfs  consnitatorischer  Untersuchung  vorgcnommnne  zweite  Function  ent- 
leerte wieder  15—16  Quart  Wasser,  und  die  nachfolgende  Untersuchung  bestätigte 
•]ie  oben  angegebenen  Resultate  der  ersten.  -—  Indessen  stellten  sich  nach  der 
zweiten  Function  heftige  Schmerzen  ein,  die  von  der  'Gegend  der  Functionsste  le 
ausgingen  und  bis  zum  Abende  des  folgenden  Tages  anhielten.  Von  da  ab  be- 
Ouid  och  Fat.  ganz  leidlich  wohl  bis  zum  Tage  der  von  ihr  sehr  ersehnten  Ope- 
ration, dem  10.  Juni  1869.  (Forts,  folgt.) 
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Der  Kern  der  Hahnemann'schen  Arsneibereitangslehre. 

Von  Dr.  Willmar  Schwabe. 
(Schluss.) 

Eine  neue  homöopathische  Pharmakopoe. 

Der  Gedanke,  eine  neue  Pharmakopoe  heraoszngeben,  für  welche 

einzig  und  allein  die  von  Samuel  Hahnemann  und  denen  seiner  Schüler, 

die  in  seinem  Sinne  arbeiteten ,  aufgestellten  Grandsätze  mas^ebend  sein 

sollten ,  wnrde  deshalb  von  mir  seit  Jahren  gehegt.    Auch  mir  waren  die 

Mängel  nicht  entgangen,  an  denen  die  homöopathische  Pharmacie  krankt; 

mir  war  nicht  entgangen,  dass  sich  in  derselben  seit  dem  Tode  Hahne- 

mann's  ein  bedenkliches  „Allopathisiren'^  bemerkbar  macht,  —  in 

Deutschland  zwar  weniger  als  im  Aaslande,  —  eine  Neigung,  speciell  der 

anderen  Schale  angehörige  Präparate  —  Extracte,  Resinoids  u.  A.  — 

aach  in  die  Homöopathie  einzuschleppen,  die  ja  Hahnemann  unbedingt 

verworfen  hat.    Der  Wunsch,  Hahne  mann 's  Ideen  wieder  zu  Ehren  zu 

bringen,  die  Ideen  eines  Reformators  der  Medidn,  den  nur  die  seichte 

Oberflächlichkeit  zu  bespötteln  und  zu  bekritteln  sich  erlauben  kann,  Hess 

den  Gedanken  zur  That  werden,  nachdem  ich  mich  seit  Jahren  nur  nach 

seinen  Vorschriften  gerichtet  und  die  der  Verbesserer  unbeachtet  gelassen 

hatte,  nachdem  ich  praktisch  erprobt  und  durch  den  Beifall,  den  meine 

Präparate  fanden,  mich  überzeugt  hatte,  dass  ich  auf  dem  rechten  Wege 

war.    Nach  längerer  Correspondenz  mit  homöopathischen  Autoritäten  und 

theilweise  auch  persönlicher  Rücksprache  mit  denselben  ging  ich  an  die 

Arbat    Neues  konnte  und  wollte  ich  nicht  bieten,  sondern  nur  wieder- 

herstdlen,  wie  es  ursprünglich  gewesen  war;  die  Tünche  musste  von  den 

alten  Freskogemälden  wieder  entfernt  werden.    Ich  vdll  mich  daher  auch 

gerne  bescheiden,  nicht  zu  den  Verfassern  von  Pharmakopöeui  sondern  nar 

zu  den  Compilatoren  gerechnet  zu  werden.    Das  Quellenstudium  war  die 

Hauptsache;  der  mühsamste  Theil  der  Arbeit.     Welcher  Grundgedanke 

?6* 


dasselbe  durchwelicn  musste,  geht  wohl  aas  dorn,  was  ich  froher  gesa^ 
zur  Geuüge  hervor.  Hör  letzte  Bogen  wird  in  circa  4  Wochen  die  Presse 
Terlassou  and  das  Buch  also  binnen  Kurzem  den  Anhäugem  der  HomAo- 
palhic  (.■ümplot  vorliegen. 

Das  Werk  zorfSllt  in  zwei  Abtheilangen,  aof  welche  durch  eine  «ts- 
fiihrliche  Einleituug  genügend  vorbereitet  wird. 

IMe  erste  Abtheilung  beschäftigt  sich  mit  der  praktischen  Arznei- 
bi-reitung: 

A.  Rfiumlichkciteu,  Gerätfascbaften,  Reinigung  der Geräthschaftea. 

B.  Die  indifferenten  Stoffe:  Weingeist,  destillirtea  Waaeer,  Milch 
zncker,  Streukügekhen. 

C.  Die  Beschaffung  der  Rohstoffe: 

a.  frische  Pflanzen, 

b.  frische  Pflanzentheil  e, 

c.  Drognt-n,  Metalle,  Mineralien  etc. 

D.  Die  homöopathisch-pharmaceutischen  Arbeiten: 

I.    Vorarbeiten: 

a.  frische  Pflanzen  und  deren  Theilo, 

b.  trockene  P&aozen  und  deren  Tfaeile, 

c.  Metalle.  Mineralien  nnd  phannaceutisoh- chemische  Pri> 
parati'. 

II.    Herstellung  der  Urtinctnren. 
Hl    Poteuzirung: 

a.  die  Ccnlesimal-Scala, 

b.  die  Becioial-Scala. 

1.    Potenzirung  flüssiger  Substanzen: 

tt.  für  die  Centesimiü-Scala  bis  znr  30.  Potenz; 

ß.  für  die  Centesimal'Scala  über  die  30.  Pot«uz  hinaus  (Hoch- 

poteiizeu). 
;■.  fttr  die  Decimal'Scala. 
3.    Poteuzirung  trockener  Sabstanzen  bis  zur  3.  Cen- 
tesimal-  und  6.  Decimal-Potenz: 
u.  fur  die  Centcsimal-Scalai 
ß.  für  die  Deciraal-Scala. 
3.    Potenzirung  der  3. Ccntesimal-  und  6,  Decimal-Ver- 
reibungen: 
a.  für  die  Centeeimal-Scala; 
ß,  für  die  Dedmal-Scala : 

aa.  Hüssige  Decimal-Potenzen  bis  znr  30.; 
ßji.  Decimal-Verreibungen  bis  zur  SOsten. 
IV.   Sireukugel-Potenzen. 
E.    Nomenclalnr. 
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F.  Die  Mass-  and  Oewichtsverhältnisse  bei  Bereitung  der  £s- 
aeazen,  Tiactaren,  Potenzen  and  Verreibungen,  (in  9  §§.) 

Diese  AhtlieiliiDg  ist  korz  and  knapp  geschrieben;  jeder  rhetorische 
ProBk  fehlt  ood.  die  strenge  Sonderung  in  einzehie  Kapitel  mit  verschie- 
deoenllBterabtheilangen  mag  zwar  fillr  den  ersten  Anblick  etwas  complicirt 
erscheioeo ;  aber  für  den  Gebraach  des  Baches  ist  sie  es  nicht. 

0 

Die  Ton  Graner  eingeführte  Yerwendang  der  präcipitirten,  anstatt 
der  aaf  dem  Abziehsteine  zerkleinerten  oder  zerfeilten  Metalle  habe  ich 
als  Regel  aufgenommen,  da  ich  überzeugt  bin,  dass  dies  kein  Verstoss 
gegen  die  Lehre  Hahnemann's  ist  and  das  zerfeilte  Metall  hinsichtlich  der 
Feinheit  des  metallischen  Palvers,  and  aach  der  Reinheit,  nie  mit  dem 
Pradpitst  wird  wettdfem  können.  Wäre  die  Darstellang  der  Präcipitate 
schon  zu  Hahnemann's  Zeiten  bekannt  gewesen,  so  würde  er  gewiss 
^ch  dieser  bedient  haben.  In  der  letzten  Aaf  läge  seiner  chronischen 
Krankheiten  ist  sogar  Piatina  in  präcipitirter  Form  von  ihm  selbst 
empfohlen,  was  mich  gewiss  za  obigem  Schlosse  berechtigt. 

(Die  früher  von.  Mayrhoffer  in  der  „Hygea"  und  in  der  „Oestr* 
Zeitschr.  für  Homöopathie'^  auf  Grafid  eingehender  mikroskopischer  Unter- 
«Dchnngen  veröffentlichten  Eesultate  über  Verreibung  der  zerfeilten  und 
prkipitirten  Metalle  und  der  daraus  gefolgerten  Nothwendigkeit,  nor  letz- 
tere zu  verwenden,  sind  kurz  folgende  : 

1.  Bei  der  Procedur  der  Verreibung  geht  eine  fortschreitende  Spaltung^ 
Zertheilung,  Zerkleinerung,  Zermalmang  der  Arzneistoffe  vor,  welcher 
Vorgang,  weil  die  Stoffe  dadurch  aafhahmsfähig,  assimilirbar  gemacht 
werden,  auch  Entfaltung,  Befreiung,  Atifschliessung  and  in  Anbetracht 
der  Imponderabilien  Erregung,  Erweckung  der  Arzneikräfte  genannt 
werden  kann.  Die  alte  Schule  nennt  die  so  feine  Zertheilung  der 
Metalle,  dass  sie  für  das  unbewaffnete  Auge  den  Spiegelglanz  ver-* 
Heren,  „das  Tödten  der  Metalle";  die  Homöopathie  dagegen  musa 
diesen  Vorgang  mit  allem  Fug  und  Kecht  „das  Lebendigmachen  der 
Metalle"  nennen. 

2.  Die  reale  Theilbarkeit  der  Materie  durch  mechanische  Zerkleinerongs* 
mittel  geht  zwar  bis  ins  Erstaunliche,  ist  aber  dennoch  endlich  und 
begrenzt  und  bleibt  weiter  hinter  der  idealen  Unendlichkeit  der 
Mathematik  zurütik.  Wir  müssen  übrigens  mit  der  Theilbarkeit  der 
Materie  sehr  zufrieden  sein,  denn  die  mikroskopische  Untersuchung 
der  präcipitirten  Metalle  weiset  aus,  dass  der  Durchmesser  eines 
kleinsten  Metallstäubchens  V^oo—^^ow)  Linie  beträgt,  während  der 
Durchmesser  eines  Blutkügelchens  Vaoo  Linie  hält;  dass  demnach 
der  kubische  Inhalt  eines  Metallkügelchens  wenigstens  64  Mal  klei- 
"^  ist,  als  der  eines  Menschenblutkügelchens. 
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3.  Der  Zustand  ist  demnach  sehr  wichtig  and  für  den  Heilzweck  folgen- 
schwer, in  welchem  das  Metall  sich  befindet,  welches  zur  Verreibnng 
verwandt  wird,  denn  wie  die  mikroskopischen  Unto^chnngen  sd- 
schaulicli  zeigten,  findet  hier  ein  sehr  grosser  Unterschied  statt. 
Nadi  den  angoGtelltön  Boobachtangen  eignen  sich  die  geMt«n  Me- 
talle, sowie  die  tropfbar  flOstdge  Form  des  Qnecktölbers  tor  Ver- 
roilatig  am  besten,  minder  gut  die  Eisen-  und  Bleifeite,  nodi  schlech- 
ter das  durch  Keibon  auf  einem  harten  Abziehsteine  unter  destUlirtem 
^^'asse^  oder  Weingeiste  gewonnene  Zink-  oder  Kupferpulver,  ncd 
am  allerscblechtesten  die  Silber-  und  Goldfolien. 

4.  Wenn  der  Werth  einer  Metallverreibung  in  der  regulinischen  Beb- 
heil  läge,  so  verdiente  die  Verreibnng  der  Folie  unbedingt  den  Vor- 
2ug.  Da  derselbe  aber  nnr  in  der  Gleichm&ssigkeit  und  der  dadnrcb 
bedington  Wirksamkeit  des  Prfiparates  liegen  kann,  so  muES  den 
Prücipitaten  der  Preis  um  so  anbedenklicher  zuerkannt  werden,  sU 
der  Vorwurf  der  Oxydnlhaltigkcit  den  meisten  von  UahnemsDn 
geiirüften  Metallen  zu  machen  ist.  Denn  das  H.'sche  Quccksilbcr- 
l>rüparat  ist  Oxydul,  und  das  nach  seiner  Vorschrift  bereitete  Blei. 
Kuiifer,  Eisen  u.  b.  w.  sind  mehr  oder  weniger  oxydulhaltig,  •a« 
anf  physikalischem  und  cbomischem  Wege  bewiesen  werden  kann. 

5.  Es  ist  durcfa  mikroskopische  Untersuchungen  erwiesen,  dass  Annim 
foliatum  und  Argentnm  foliatum  in  der  5. — 6.  Verreibnng  nicht  mehr 
mikroskopisch  nachweisbar  sind;  während  Aur.  and  Arg.  praecip. 
sich  mit  Leichtigkeit  noch  in  der  10. — 13.  Verreibnng  nachweiäen 
lassen,  und  zwar  gleichmassig  vertheilt,  wöhrend  die  Verreibnug 
der  Folie  unter  dem  Mikroskop  grössere  und  kleinere  unzertheiile 
Blattchen  zeigt. 

1(1  Anbetracht  der  Tbatsache  endlich,  dass  die  Prädpitate  bei  Jen 
Kacb Prüfungen  glacbc  Resultate  ergeben  haben  and  dass  aas  den  ab  n^u 
in  niorbiä  gewonnenen  Erfahrungen  hervorgeht,  dass  die  VerreibangcD 
dei-selbcn  nicht  scbiccbtcr,  sondern  besser  sind  als  die  der  Folie,  wird  Nie- 
mand beJianpten  wollen,  dass  durch  Vermeidung  der  ersteren  des  Meisters 
Lcbre  vcrdr&ngt  und  die  Pietät  gegen  denselben  verletzt  werde.  Hahne- 
mann  bleibt,  was  er  ist:  „der  medicinische  Cotumbus,  der  Entdecker  de* 
obersten  naturgesetzlichen  Heilprincips,  der  erste  Begründer  einer  wissen- 
ficliaftlirlien  Pharmakodynamik  und  dadurch  zagleirh  einer  rationelifii 
Therapie;  der  Reformator  der  Heilkunde!" 

Ueber  Decimal-  und  Centesiraal-Potenzen  habe  ich  genOgendc  Aus- 
einiindersetzungen  g^eben  und  liotfc,  dass  nun  endlich  der  so  lange  Jahre 
zwis^clien  den  Anhängern  beider  Scalen  schwebende  Streit  auf  diewm 
Fundamente  zum  Ausgleich  kommen  kann,  wenn  das  Princip  der 
Halinemann'schen  Einheit  einer  Arzneikrafl   überall  cons«- 
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qoent  darchgeffihrt  wird.  £;  erschien  mir  za  diesem Behufo  am  vor- 
theflhaftesteiiy  die  Bereitongsweise  der  Arzneimittel  in  neun  Klassen  za 
tbeilen  und  jede  dieser  Klassen  in  einem  besonderen  Paragraphen  abzu- 
handeln, in  welchem  die  Potenzirung  genau  angegeben  ist,  sowohl  für  die 
€entesimal-,  wie  far  die  Decimal-Scala  Z.  B.  wie  im  §.  8  (Gehalt  an 
Ärzneikraft  *;\ 

A.    Gentes imal*Scala. 
6  Tropfen  der  Essenz  mit  94  Tropfen  gewäss.  Weingeist  geben  die  1.  Pot. 
1      ,.         „1.  Pot.  „    99      ^        starkem      „        giebt    „    2.    „ 

I  4  Q9  A 

•        "  V     "•      r»      j^     *'*'         11  v  1^  j^         11     '•     n 

u.  s.  w. 

B.    Decimal-Scala. 

«0  Tropfen  der  Essenz  mit  40  Tropfen  gewäss.  Weingeist  geben  die  1.  Pot 

*^        1^  r*     l.Pot.     „     90         „  „  „  „        „     2.    „ 

10      „        „    2.   „      „    90       „        starkem       „  „      „    3.   „ 

10  ^  QO  4 

'        V  1^     "•     ^1         ^^     *'*'         V  1'  11  n         f^     ^'     11 

U.  6.  W. 

Fttr  die  niedrigen  Dilntionen  der  Essenzen  verwende  ich  bis  zu  einer 
9:ewissen  Grenze  gewässerten  Weingeist,  um  dieselben  haltbar  aufbewah- 
ren zu  können.  Starker  Weingeist  würde  nur  dann  benutzt  werden  können, 
venn  höhere  Potenzen  ausschliesslich  im  Gebrauch  wären. 

Die  zweite  Abtheilung  enthält  die  in  der  Homöopathie  gebräuch- 
lichen Arzneimittel  in  zwei  Gruppen: 

a.  von  denen  vollständige  oder  ziemlich  vollständige  phy- 
siologische Prüfungen  vorliegen; 

b.  von  denen  nur  physiologische  Prttfungsfragmente  vor- 
liegen. 

Es  mögen  nahe  an  1000  Arzneimittel  sein,  welche  in  der  Homöo- 
pathie mehr  oder  weniger  üblich  sind.  Eine  Sonderung  derselben  schien  . 
deshalb  dringend  geboten.  Die  Unterabtheilung  U  A  umfasst  etwas  über 
200  Mittel;  HB  den  Rest.  Für  Letztere  habe  ich  die  grösste  Vollständig- 
keit zu  erlangen  mich  bemüht  und  Alles  aufgenommen,  was  wiederholt  von 
homiiopathischen  Aerzten  aus  meiner  Apotheke  bezogen  wurde  und  was 
in  unserer  Literatur  ab  usu  in  morbis  empfohlen  ward;  —  Isopathica, 
mit  Ausnahme  von  Variolin  und  Vaccinin,  natürlich  nicht. 

Beide  Unterabtheilungen  enthalten  die  Mittel  in  alphabetischer  Reihen- 
folge unter  Zugrundelegung  der  in  der  Homöopathie  eingebürgerten  Nomen- 
<'latur.  Ein  Abgehen  von  dieser  Nomenclatur  war  unthunlich,  da  fast 
slmmtUche  Hand-  und  Lehrbücher  dieselbe  adoptirt  und  diejenigen,  welche 
<l&von  abgegangen  sind,  bedauerliche  Irrungen  herbeigeführt  haben.  Der 
vom  Prüfer  dem  Arzneimittel  gegebene  Name  musste  beibehalten  werden. 
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sogar  wenn  er  incorrett  war.  und  nur  das  dem  Werke  ai^ehängte  Sj-nonnnen' 
verzdchuiss,  sowie  dernalürlkhnebeDderinuichtigenBezeichaiitigstQbeDde' 
richtige  Name  und  die  genaue  Braeichnnng  des  Geschlechts,  derGattniign.  B.w. 
geben  die  nütbige  Auskuntt.  Dieselbe,  war  meinerseits  in  vieloi  Fälle» 
nur  mit  grossem  Aufwände  m  Zeit  and  Mühe  zn  beschaffen,  dehn  dem 
hoDiöop.  Pharmaceuten  sowenii!,  wie  der  homöop.  Wissfcischaft  kun  damit 
gedient  sein,  wenn  bei  Yeroffentlichnng  der  Prüfling  bemerkt  wird,  dass 
das  Präparat  bei  <!eni  oder  jenem  Apotheker  oder  Arzte  za  haben  sei.  E« 
können  darttber  Jahre  ver^'eheQ;  das  geprüfte  Mittel  kann  allnftUch  ein^ 
Raf  erhallen  nnd  von  allen  Seiten  verlangt  werden,  und  schliesslich  betrugt 
Einer  den  Anderen  mit  nnecbten  Präparaten,  aas  keinem  anderen  Grande, 
als  dem,  weil  das  Mittel  orspriln^ich  einen  anrichtigen  Namen  whielt.  Ein 
Beispiel  ans  tler  neuesten  Zeit  möge  dafür  der  Beleg  sein.  Den  Lesern 
der  A.  H.  Z.  ist  die  dort  vor  mehreren  Jahren  TerOffentUchte  PrflfoDg 
eines  Mittels  mit  dem  Nomeai  Tbrombidinm  mascae  domesticae 
bekannt.  Die  naturbistorischen  Werke  liessen  den  Forscher  über  die  Gat- 
tuuE  dieses  seltsamen  Tbieres,  eines  Schmarotzers,  den  der  Prüfer  anf  der 
Fliege  gefunden,  im  Stitbe.  Ich  fi-agte  flberatl  an,  ohne  gentigende  Aos- 
knnft  zu  erhalten ,  bis  denn  endlich  nach  langer  Zeit  Licht  in  dieses  ge- 
beimnissvolle  Mittel  kam.  Zonfichst  beisst  es  nicht  Tb.  mascae  do- 
mesticae, sondern  Tb.  bolasericenm.  Th.  holosericeam  Bchmarotzt 
aber  nicht,  sondern  lebt  frei;  der  Schmarotzer  ist  vielmehr  die  Larve  des 
Th.  holosericenm,  die  in  der  Naturgeschichte  nar  unter  dem  Kamen 
Leptns  anctnmnalis  bekannt  ist  and  mitnnter  aofFliegen,  Spinnen  und 
anderen  weichen  Insecten  vorkommt.  Beide,  Thrombidiam  and  Leptns, 
geboren  in  die  Klasse  der  Arachnoiden.  Unter  diesen  Umständen  steht 
natürlich  der  vom  Prüfer  gegebene  falsche  Name  voran  nnd  dann  folgt : 
Leptns  auctumualis  de  throrabidio  holosericeo  (Arachnoides  tradreales; 
Insecta  acera  Latr.}.  So  galt  es  in  gleicher  Weise  anf  Omnd  der  Prttfimg 
der  Qnellen  manchen  Irrthum  za  heben,  der  sich  geduldig  in  der  H<mi4a- 
pathie  fortschleppen  Msst.  ans  einer  FharmakopCe  in  die  aad^«  flbergebt 
und  schliesslich  sogar  Bürgerrecht  bei  nns  erlangt  bat  Z.  B.  ist  Cleno- 
podinm  giancnm  nicht  geprüft,  sondern  nnr  die  Tinctnr  darauf  dieser 
Pflanze  lebenden  Aphis;  —  aber  alle  nach  unseren  Pharmakopöeo  ai^ 
beitenden  Apotheker  machen  die  von  denselben  vorgeschriebene  Essem 
aus  der  frischen  Pflanze,  während  augenscheinlich  die  irrthOmlichoi 
Empfehlungen  des  Ch.  gl.  in  den  Handbüchern  sich  auf  dieee  Aphis- 
Prüfung  stützen.    (Archiv  XV,  Hett  2,  pag.  179.) 

Ich  war  anfänglich  nnsclilllssig,  ob  ich  das  Bach  in  deutscher  oder 
lateinischer  Sprache  erscheinen  lassen  sollte.  Die  Verhandlnogen,  welche 
im  Deutschen  Reichstage  nnd  in  der  von  demselben  eingesetzten  Commis- 
sion  über  Herausgabe   der  Pbannacopoea   germanica  gepfk^en  wurden, 
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pÜMn  meinem  nrEprünglichea  Plane  eine  andere  Wrndmig.  Die  nf^e 
Phiumcopoea  homoeopaÜJca  erscbeint  polyt'lott:  deutsch,  englisch 
luid  fra'nzösisch.  Die  Thataache,  dass  die  Horaüopathie  iu  den  Län- 
iBTo,  wBlche  diese  drei  Weltspradien  reden,  sich  lier  grössteu  Verbrcitani? 
erfreut ,- und  data  eine  dieser  Sprachen  den  Gebildeten  jeder  Nationalitiit 
gnlss  immer  noch  geläufiger  ist,  ah  das  Lateinische,  rechtfertJKt  dieses 
Begiimen.  Der  Umäuig  des  Bnchee  ist  dadurch  kein  wesentlich  grösserer 
geworden;  denn  der  pharmakognostische  Ballast  ist,  wie  erwähnt,  als  llber- 
tiasslg  weggelassen  nnd  bei  der  Bercitangsweise  anf  einen  bestimmten  Para- 
graphen hingewiesen,  was  sieb  recht  gut  in  wenigen  Zeilen  ausdrücken 
lässt.  Wer  nicht  im  Besitze  ip'ös&erer  naturhistorischer  und  chemischer 
Handbfkcher  ist,  kann  sieb  ja  die  Graner'scho  Pharmakopoe  daneben 
aaschaffen. 

Der  Mühe  der  Üebersetznng. haben  sich  zwei  bewährte  homöopathische 
-Verzte  unterzogen:  der  in  der  homöopathischen  Literatur  wohlbekannte 
Dr.  AIpbonse  Noack  in  Lyon  und  der  Enkel  Samuel  Qahnemann's, 
Dr.  S.  Uahnemann  in  London.  Beide  Herren  sind  mir  ausserdem  mit 
manchem  praktischen  Ratbe  bei  Abfassung  des  Werkes  zur  Hand  gegangen, 
weshalb  ic^  nicht  onterlassen  darf,  ihnen  auch  an  dieser  Stelle  Öffentlich 
darur  za  danken. 

Möge  das  Werk  bei  den  Herren  Aerzten  und  Pharmaceuten  eine 
günstige  Aufnahme  finden.  Bei  Ersteren,  indem  es  die  Hahnomanu  soliu 
Pbarmacie  restanrirt  und  die  Ideen  des  genialen  Meisters  wieder  zu  Ehren 
bringt;  indem  es  eine  Basis  für  die  Bereitung  der  Urstoffc  normirt  und 
far  die  Doeenlehre  ein  F^indament  schafft,  auf  welchem  die  Verfasser  der 
phannakodynamiscben  Werke  einen  sicheren,  wohlgefügten  Bau  anfzuricb- 
ten  vermögen.  Das  Fundament  ist  nur  Iheilweise  mein  Werk;  ich  fand 
die  Bausteine  und  legte  sie  an  den  gehörigen  <!)rt.  flögen  die  Baumeister 
aber  einig  bleiben,  damit  nicht  die  Vereinigung  der  Decimal-  und  Cente- 
^mal-Scala,  welche  bdde  Tbeile  zofriedcnstellen  soll,  dazu  beitrage,  dass 
ifb's  mit  beides  Tbeilen  verderbe.  Die  scharf  zugespitzte  Kritik,  welche 
die  Becensenten  an  manchen  frahei*  erschienenen  Phaimakoiiöen  zu  üben 
pHegten,  je  nachdem  der  Autor  des  Boches  auf  dem  zehn-  oder  hundert- 
beinigen  Lieblingsstnhle  des  Kritikers  soss,  könnte  mich  abgeschreckt 
haben ;  ich  h&tte  das  Werk  besseren  Händen  überlassen  sollen.  Da  ich 
aber;  nnr  reprodacire  raid  also  nur  Weniges  an  dieser  Pharmakopoe  mein 
l)escheidenes  Theil  ist,  ao  wagte  ich's.  Gerade  die  Schwierigkeiten,  liie 
der  Weg  bot,  gaben  ihm  neue  Beize;  ich  betrat  ihn,  rüstig  weiterschrei- 
tend. Und  selbst  anf  die  Gefehr  )iin,  von  meinen  zukünftigen  Kritikern 
iva  dem  Paradiese  gestossen  zn  werden,  ass  ich  vom  Baume  der  Erkenntr 
Hin.  Meine  indiTidnollen  Ansichten  mnssten  vor  den  zu  re- 
pradncirenden  Thatsachen  versinmmen;  und  so  erwarte  auch 
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ich  von  mciuea  RcconsotiteD,  dase  sie  sich  iodividneller  An- 
sc hauuDdien  ah  Mas&stab  für  die  Kritik  dieses  Werkes  be- 
geben. Fördort  die  linsicktige  Prüfung  der  Grundlagen 
Neues  za  Tage,  ao  will  icb  micb' gerne  bescheiden,  nichts 
Vollendetes,  sondern  nur  der  Verbessernng  Werthes  gelie- 
fert zu  haben!  Menscbliebe  Werke  sind  nun  einmal  nicht  von  menscb- 
lichen  I'chiem  und  Scliwßcben  frei. 

A'on  den  phannai-eutiächen  Kreisen  boffe  ich  aber  mit  Zuversicht, 
dass  die  neue  Pharmakoiiüe  tien  Widernillen,  den  sie  gegen  diese  „un- 
wissenschaftliche" Homtiopalbie  zur  Schau  tragen,  besiegen  hilft  Nicht 
bloäs  das  Wesen  derselben  mit  ihren  kleinen  Dosen  ist  ihnen  ein  Greuel, 
der  den  Erwerb  schmiilert,  sondern  der  Mangel  eines  einfachen,  klaren 
Handlmuhes  Ukr  ho m<io|ial bische  Pbarmacie,  welches  dieselben  wissen- 
tctiaftlichen  An  fordern  i  igen  stellt,  wie  die  Heilmethode,  der  sie  angehören, 
der  Mangel  an  Kinipkeit  in  der  homöopathischen  Schale  and  an  überein- 
stimmenden Vorschriften  in  der  Arzndbereitung,  die  dasselbe  Misere  be- 
kundeten, wie  das.  woran  sie  selbst  kranken,  mögen  Manchen  davon  zn- 
zuriickgeschcucbt  haben  Möchten  sie  doch  zu  def  Einsicht  gelangen, 
dass  nit^ht  die  Homöoi)athie  es  ist,  der  sie  das  pharmaceutiacke  Elend, 
welches  aus  allen  Blättern  bis  in  den  Saal  der  deutschen  Volksvertretung 
wiederballt,  dass  sie  nicht  der  Homöopathie  den  Nihilismos  der  Aerzte  zu 
danken  halien,  damit  sie  bei  Zeiten  das  Heil  da  Bachen,  wo  es  ihnen  allein 
erstehen  kann:  in  der  ewig  wahren  Lehre  Hahnemann's,  de^  sie 
nicht  bloss  aus  Pflicht,  sondern  ans  Ueberzengung  ehrlich 
dienen  lernen  mdssenl 


Gelbe  Oläaer. 

Die  Thatsacbe,  dass  sich  gewisse  Arzneisubstanzen  unter  dem  Ein- 
flmse  des  Sonnenlichts  zersetzen,  ist  schon  seit  Olim's  Zeiten  bekannt 
und  die  ältesten  pharmaceutischen  Handbacher  enthalten  auf  die  Dispen- 
sation solcher  Medicaniente  bezagliche  Vorschriften,  Meist  waren  es 
Atzende  und  giftige  Mittel ,  die  unter  diesem  unheimlichen  Einflüsse  m 
leiden  hatten  und  die  deshalb  von  den  Apothekern  in  schwarzen  oder  mit 
I.Äckfarbe  angestrichenen  oder  mit  dunklem  Papier  beklebten  Flaschen 
verabreicht  worden ;  und  die  liekannte  Formel  „Detur  ad  vitrum  nigrura" 
ist  t«i  den  Patienten  eine  gefOrchtete,  —  da  die  Flasche,  in  der  man 
nicht  sehen  kann,  ..was  darin  ist",  nothwendiger  Weise  „einen  licht- 
selienen  Gast"  beherbergen  niuss. 

Namentlich  ist  es  der  so  arg  »ersehrieene  Höllenstein,  -der  in  mit 
Papier  beklebten.  neuerdinKS  aber  in  dunkel  violetten  oder  blaawi 
Gläsern    verabreieht    wird,    obgleich    man    doch    wohl    wissen   sollte, 


.  •• 
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(Uss  nur  unreiner  Silbersalpeter  oder  anreines  destillirte«  Wasser  die 
Schuld  an  der  Unlialtbarkeit  des  Präparates  tragen.  Reiner  Silbersalpeter 
in  reinem  dest  Wasser  gelöst,  verändert  sich  selbst  im  weissesten,  jedoch 
mit  Glasstöpsel  versehenen  Glase  und  wochenlang  dem  grellsten  Sonnen* 
licht  ausgesetzt,  nicht  im  Xreringsteu.  Doch  dem  sei,  wie  ihm  wolle;  es 
giebt  noch  genug  andere  Substanzen,  die  unter  dem  Einflüsse  des  Lichtes 
leiden;  ja»  man  kann  wohl  sagen,  dass  sehr  viele  Arzneistoffe  sich 
im  Lichte,  wenn  auch  nur  allmälich,  zersetzen. 

Der  mit  Papier  beklebten  oder  mit  schwarzem  Lack  angestrichenen 
Flasche  würde  unter  diesen  Umständen  der  Vorzug  zu  geben  sein,  da  sie 
das  Licht  vollständig  abschliesst,  wenn  nicht  die  Reinigung  derartiger 
Flaschen  mit  Schwierigkeiten  verbunden  und  das  Abspringen  des  Lacks 
zu  beftrchten  wäre.    Das  allgemein  gebräuchliche  blaue  Glas,  welches 
diesen  Anforderungen  besser  entspräche,  schliesst  aber  den  chemischen 
£iQfluss  der  Lichtstrahlen  wiederum  nicht  ab,  wie  dies  zahlreiche  Ver- 
suche mit  Chlor-  und  Jodsilberpräparaten  ergaben;  und  da  nur  ein  gelbes 
Glas  von  etwas  dunkler  Nüancirung  nach  den  fibereinstimmenden  An- 
sichten der  Chemiker  diesem  Zwecke  gentigt,  so  hatte  ich  seit  ner  Jah- 
ren diese  Farbe,  vorläufig  nur  zur  Aufbewahrung  der  Vorräthe,  eingeführt. 
Alle  lichtempfindlichen  Präparate  veränderten  sich  im  Tageslicht  gar 
nicht;  im  Sonnenlicht  nur  sehr  langsam;  und  bei  den  Essenzen  und  Tinc- 
turen  war  kein  Unterschied  in  der  Farbe  gegen  frischbereitete  bemerkbar. 
Namentlich  trat  dieser  Unterschied  zwischen  der  Aufbewahrungsweise  in 
weissem  und  gelbem  Glase  deutlich  bei  Vergleichen  der  Versuchs  halber 
in  beiden  Glassorten  aufbewahrten  Essenz  des  an  ein  und  demselben 
Tage  aus  dem  Laboratorium  hervorgegangenen  Mittels  henor.     Auch 
Hahnemann  schreibt  Aufbewahrung  der  Essenzen  im  Dunkeln  \T)r,  da 
er  mit  Recht  annahm,  dass  mit  der  Zersetzung  durch  das  Licht  auch  die 
Anneikraft  leiden  müsse;  und  da  diese  Regel  nicht  bloss  für  die  Essen- 
zen u.  8.  w.,  sondern  auch  fftr  die  Potenzen  massgebend  sein  muss,  ein 
vollständiger  Lichtabschluss  aber  selbstverständlich  auf  keinem  anderen 
Wege,  als  durch  Gebrauch  des  gelben  Glases  zu  erzielen  ist,  denn 
weder  der  Apotheker  noch  der  selbstdispensirende  Arzt  kann  immer  im 
Finstem  manipuliren,  so  habe  ich  mit  dessen  Einffthrung  zur  Dispen- 
sation sämmtlicher  homöop.  Medicamente  seit  einiger  Zeit  den 
Anfang  gemacht,  in  der  zuversichtlichen  Hoffnung,  dass  diese  durch  die 
Wissenschaft  gebotene  Reform  in  der  Dispensationsweise  sich  der  all- 
seitigen Zustimmung  der  Herren  Aerzte  zu  erfreuen  haben  werde. 

Dr.  Schwabe. 


XXXVII. 
Therapeutische  Miscellen. 

Von  Dr.  Brückner.   ' 
Buta  grav.  gegen  Isoblss. 

Kacb  Dr.  H.  Martin,  Prof.  der  Xlinik  am  Üahnemaim  Hedical  Col' 
lege,  ist  Ruta  ein  UaupUiiittuI  gegen  eise  der  bartnäddgsten  Formen  yod 
Isi'bias. 

Die  Schmci'zeu  sibt'ineii  im  Knocben  selbst  ibren  Sitz  za  haben,  als 
wäre  derselbe  zcrstblagen  oder  zerqnetscbt  oder  zerbrochen.  Patient  ninas 
bestäuditj  berumgeben,  sowie  er  aber  sitzt  oder  sich  niederiegt,  Teischbiu- 
mem  sich  die  Schmerzen  und  zwingen  ihn  au&nHtehen  und  umherzugehen. 
SD  dass  er  weder  Ruhe  noch  Schlaf  finden  kann. 

Iris  verfiicoior  gegien  Terstopfung. 
Herr  H.,  62  J.  alt,  gross  und  schlank,  aber  sehr  abgemagert  mid  er- 
schöpft, hatte  während  der  letzten  10  Monate  regebnässig  jeden  2.  Tag 
Abfiltirmittei  genommen,  bis  »m  Ende  nichts  mehr  wiriten  wollte.  Als 
ich  (Dr.  Roth)  gerufen  wurde,  hatte  er  seit  13  Tagen  keinen  Stnbl  mehr 
gehabt.  Ich  gab  dem  Tilanne  Kux  vom.,  Podoph.,  Phos.,  Opbim  etc.  m 
verschiedenen  Verdünnungen  ohne  den  geringsten  Erfolg,  ebenso  vrarden 
7  Clystiere  applicirt,  ohne  dass  StnhJgang  erfolgte.  Am  26.  Febr.  (72) 
trat  ein  heftiger  Anfall  von  Erbrechen  ein  mit  grosser  Uebelkeit.  loh 
gab  Ipec.  3,  welches  auf  kutze  Zeit  erlekbterte,  aber  am  nflchstoi  Tage 
kehrten  Erbrechen  und  Uebelkeit  wieder  and  zwar  heftiger  als  zuvor. 
beständige  Uebligkeit  und  bitleres  Anfstossen  und  bittre«  Erlvedien,  so- 
wie eüi  heftiger  brennender  Schmerz  im  ganzen  Epigastrinm  nnd  bestfiu* 
dige  Kolik  mit  schneidenden  Schmerzen  waren  die  vorherrschenden  Sym- 
ptume.  Iris  :*,  fünf  Tropfen  in  V,  Glas  Wasser,  Istündlich  1  Theelöfid 
wurde  verordnet.  Vergl.  Hale's  new  remedies  p.  43.)  Nach  der  6.  Gabe 
hatte  Patient  sofort  eine  starke  Entleerung  dnnkler,  harter,  knolliger  Ex- 
cremenle  nut  vielem  Drängen  and  starkem  Bauchkneipen.  Darauf  traten 
ra.^'h  nacheinander  weitere  Entleemngen  ein,  die  immer  dttnner  und  n- 
letzt  ganz  wügserig  wurden  und  einen  heftig  brennenden  Schmerz  dnrcb 
den  ganzen  Darmkanal  hinterliessen.  Zuletzt  trat  sogar  Lähmung  des 
Sphinkter  ani  ein,  so  dass  der  Stub]  nnbewusst  berangtröpfelte.  Da  dieser 
Zustand  auch  am  nächsten  Tage  fortdauerte,  so  wurde  nun  Arsen.  3  ver- 
ordnet, welches  diese  Lähmung  des  Sphincter  gänzlich  beseitigte.  Er- 
brechen and  Uebelkeit  hatten  gleidi  nach  dem  ersten  Stahle  angehört 
und   iler  Mann  hatt«  seither  regelmSssigen  StnhI.     Nor  5  Gaben  Irii  3 
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waren  gegeben  worden^  da  die  Wärterin  Befehl  hatte,  die  Arznei  auszu- 
setzen, sobald  die  gewünschte  Wirkung  eintreten  sollte.  (Dr.  Roth  a. 
Maryland. 

« 

Idttelindioationen,  welohe  in  Aaron's  „praotisohen  Bei- 
trSgen  zur   Arzneimittellehre**   und  in  meinem  Auszüge   von 

»»Hale's  new  remedies'*  fehlen. 

Aloä:  Dumpfer,  drückender  Kopfechmerz  in  der  Stirn,  der  zu  Jeder  Arbeit, 
bes.  aber  zu  geistigen  Arbeiten  untauglich  macht.  (WiUs  u.  Dunham.) 
Am.  Bev.  VI,  p.  268  u.  304. 

Alo€:  Diarrhoe  mit  pldtzlicheiä  Drang  zu  StuU  zu  gehen  und  Unvermögen 
den  Stuhl  zurückzuhalten.  (Von  2  Uhr  Morgens  bis  10  Uhr  Vormit- 
tags.)   (Ibid.)    (Aehnlich  Ailanthus.) 

Ammoa.  mnr.:  Halsweh  nach  Erkältung  mit  starker  Entzündung  beider 
Mandela,  so  dass  der  Kranke  weder  schlingen  noch  reden  noch  den 
Mund  öffioen  kann.    (Baue,  spec.  Path.  u.  Ther.) 

Bisnu:  Die  kleinste  Quantität  Waaser  wird  sofort  nach  dem  Trinken  er- 
brochen, während  alles  Andere  ertragen  wird.    (Lippe.) 

Chelid.:' Anhakender  Schmers  unter  dem  untern,  innwn  Winkel  des  rech- 
ten Schulterblattes.    (G.) 

Chimaphila  nmbellata:  Gegen  begmnende  Cataract  empfohlen.  (Habn. 

.     Menth.  IV,  388.) 

Baptisia:  Diarrhoe;  die  Stühle  bestehen  aus  purem  Blut  oder  blutigem 
Schleim  oder  sind  dunkel,  dünn  und  faeculent. 

VerschL:  Bei  heissem  Wetter;  im  Herbste;  während  eines  Typhoid- 
fiebers.  « 

Vor  dem  Stuhl:  Kolik  mehr  im  Hypogastrium. 
Während  und  nach  dem  Stuhl:  Tenesmus.  ^ 
Begleitende  Beschwerden:  Uebelkeit  mitDurst;  trockene  Zunge 
Schmerz  in  der  Lebergegend  und  bes.  in  der  Gegend  der  Gallenblase-, 
schlimmer  beim  G^en.  Fieber  massig,  Puls,  weich  und  voll.  Schlaf- 
losigkeit oder  Schlaf  mit  schweren  ermüdenden  Träumen.  (Dr.  Bell 
on  Diarrhoea.) 

Brannbelegte  trockene  Zunge,  besonders  in  der  Mitte.  (Dr.  Small.) 
Dumpfes,  betäubendes  Kopfweh;  Verwimmg  der  Begriffe  Stupor  und 
Delirium  liachts.  Beim  Antworten  auf  eine  Frage  fällt  er  in  tiefen 
Schlaf  in  der  Mitte  eines  Satzes.* 

Undeuttiches  Sehen.  Schmerzhaftigkeit  der  Augäpfel  mit  Gefühl  als 
würden  dieselben  in  den  Kopf  hineingepresst.  Zunge  trocken  und  roth 
wie  Torbrannt.  Schmerzhaftigkeit  aller  Muskeln  und  des  ganzen  Kör- 
pers mit  Frostigkeit.  Alle  Glieder  zittern  und  sind  schwach.  (Burt 
Char.  Mat.  Med.  Douglas.) 


■^^""^mw^" 
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UmBchan  in  der  neuesten  homöopathischen  Literstnr 

Frankreichs. 

Von  Dr.  SchSHler. 

Die  neueste  homöopathische  Literatur  Frankreichs  bietet  wenig  Be- 
merkenawerthes  dar.  Seit  dem  fQr  dieses  Land  an  90  nnglflckUchen  Fol- 
gen schweren  Kriege  ist  uiisers  Wissens  ausser  einigen  sogleich  zu  er- 
wähnenden Journal-Artikeln  keine  einzige  weder  grössere  noch  kleinere 
selbstständige  Arbeit  im  Gebiete  der  Homöopathie  verCffentlicht  worden. 
Sowohl  das  „Biill^tin  de  la  soci^t6  homoeopathiqne",  die  am  meisten 
praktisches  Interesse  bietende  Zeitschrift  dieses  Landes,  als  die  „Art  me- 
dicale"  hatten  ans  Veranlassung  des  Eri^es  ein  ganzes  Jahr  lang  za  er- 
scheinen aufgehört  Erst  im  September  1871  wurde  wieder  ein  Heft  des 
„Bulletin  de  la  societe  honioeopathiqne"  ausgegeben,  das  mit  den  von  da 
an  wieder  regelmässig  erscheinenden  Monat-Heften  die  Fortsetzung  des 
im  Augast  1670  abgebrochenen  XHL  Bandes  dieser  Zeitschrift  bildet 
Von  nennenswerthen  Arbeiten  finden  wir  in  den  ona  bis  jetzt  zugekom- 
meneu  sieben  Heften  eine  längere  Abhandlung  Aber  die  homöopathische 
Gabenlehre  vom  gelehrten' Ex-Trappisten  Dr.  Espanet  und  einen 
.\ufsat7.  von  Dr.  Fredault  Ober  die  sc^en.  homöopathischen  Verschlin- 
memngen.  Da  die  letztere  Arbeit  schon  in  deutscher  Uebersetznng  in 
Dr.  Hirschel's  „Neue  Zeitschrift  für  homöopathische  Klinjk"  mitge- 
tbeilt  wurde,  so  beschränken  wir  unser  Referat  auf  die  Abhandlung  von 
Dr.  Espanet  über  die  hvnAopathiBche  Gabenlehre. 

Espanet  gibt  uns  darin  eine  sehr  fleissige  Znsammenstellnng  der 
Ansichten  und  Lehren  der  bekanntesten  homöopathischen  Autoren  ttber 
diese  noch  sehr  streitige  Doctrin.  Die  Abhandlung  ist  aber  zu  gross,  um 
sie  hier  in  extenso  in  deutscher  Ueb^^etznng  wiederzugeben,  und  der 
ganzen  Anlage  der  Arbeit  nach  wäre  ein  Excerpt  sehr  schwierig  and 
würde  nicht  von  grossem  Interesse  sein.  Wir  beabsichtigen  daher  am 
Schlüsse  bloss  einige  der  wichtigsten  Sätze,  zu  denen  Espanet  in  der 
Entwicklung  seines  Thema's  gelangt  ist,  anzufahren  und  halten  es  für  die 
Leser  dieser  Zeitschrift  für  lehrreicher,  einen  Ab.schnilt  dieser  Abhand- 
lung fast  unverkürzt  mitzutheilen,  nämlich  deiyenigen,  welcher  die  Ueber- 
schrift  trägt:  „Gilt  für  alle  homöopathiachen  Arzneimittel  die  gleithe 
Gabenscalar'  Da  Espanet  als  einer  der  besten  Aizndmittelkenner 
unter  den  homöopathischen  Aerzten  Frankreichs  bekannt  ist,  so  ist  e» 
immerhin  interessant,  die  Ansichten  dieses  Schriftstellers  tlher  eine  an 
und  für  sich  schon  sehr  nichtige  und  immer  noch  offene  Frage  nnserer 
Wissenschaft  kennen  zu  lernen. 
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Espitnet  iheilt  zuerst  die  Ansieht  vonGriÄsselichmit,  welchersidi 
90  ausspricht:  „Im  Allgemein«!!  mnss  man  nur  der  Gabe  und  nicht  der 
Nitor  des  Arzneimittels  die  WirkiiugsdaQer  zascbreibeo.  Es  ist  unrichtig, 
nena  rann  behauptet,  dasa  der  Arsenik  eine  Wirkungsdauer  von  30 — 10 
tagen  habe,  denn  man  kötmte  ebenso  gnt  behaupten,  dass  dieselbe  von 
5  Minuten  bis  10  Jahren  sei.  Kleine  Dosen  haben  eine  andere  Wirkung 
als  grosse,  nnd  in  acuten  Krankheiten  hört  die  Wirkung  sc)infller  auf  als 
in  chronischeD.  In  hefügen  Fällen  von  sporadischer  Chuli-ra  hat  ein 
Tropfen  der  1,,  3.,  6.  Verdünnung  von  Arsenik  eine  schnelle  Wirkung, 
aber  eine  langsame  Ver^ftnng  mit  diesem  Stoffe  kann  sich  Jahre  lang 
fortschleppen." 

Dann  Ühn  Espanet  fort:  Man  hat  behauptet,  dsss  Snl^ihnr,  Lyco* 
podiom,  Natr.  muriat,  Silicea  länger  wirken  als  Aconit,  Cina,  Digitalis, 
Valeriana  etc.  Es  wäre  richtiger  zn  sagen:  Die  3.  Verreibung  von  Sul- 
plrnr,  Lycopodiuni  etc.  wirkt  länger  als  die  30.  VerdUnnuii":  \on  Aconit, 
Cüia  etc.,  aber  nicht  länger  als  die  ersten  Verreibni^cen  .iit'ser  Kürper. 
Man  schreibt  iälschlich  den  Arzneimitteln  eine  absolute,  mehr  uder  weniger 
lange  Wirkungsdauer  zn,  je  nachdem  die  Krankheit  chraui^irh  oder  acut 
ist.  Aber  daraus,  dass  Snlphnr,  Lycopodium  etc.  gewCbnlicb  iii  chro- 
nischen Krankheiten  angewendet  werden,  folgt  noch  nicht,  dius  ihre  Wir- 
kungsdauer an  sieh  länger  sei,  als  diejenige  von  Aconit,  Cinn  etc.,  welche 
man  in  den  acnten  Krankheiten  anwendet. 

Wenn  man  die  Tradition  und  die  Lehren  der  MeiBtei'  midierer  Wis- 
seoschift  zu  Bathe  zieht,  so  kann  man  nicht  finden,  dass  es  boiuüopathische 
Arzneimittel  gebe,  deren  Wirkung  an  sieb  von  kürzerer  oder  längerer 
Dsuer  sei;  man  bemerkt  nur,  dass  die  Arzneimittel  eine  mehr  oder  we- 
niger schnelle  Wirkung  haben,  je  nach  ihrem  Verdünnungsi^ade  und  nach 
dem  Zustande  des  Krank«i. 

Wenn  man  die  ganze  htmiOopathieche  Doctrin,  wie  sie  iii  der  Ge* 
sammtliteratar  dargestellt  ist.  Überblickt,  so  gelangt  man  leicht  zur  Eiu- 
■icht,  dass  die  Widei-sprttche ,  welche  sich  Aber  die  Wirkungsdauer  der 
homöopathischen  Arzneimittel  erhoben  haben,  eine  Wirknogsdautr,  welche 
man  der  eigenthflmlichen,  individuellen,  von  der  Natur  und  Substanit  der 
Arzneimittel  abhängenden  Wirkungsweise  zuschrieb,  nur  verscandun  wer- 
den kann,  wenn  man  bedenkt,  dass  sie  rein  nur  von  tlieoietischen  An- 
ichten  al^eleitet  worden  sind.  * 

Wilhrend  Hahnemann  und  ein  Theil  seiner  Schüler  j^Iaubten,  die 
Wirkungsdauer  einee  Arzneimittels  hänge  von  seinem  YcrdUnnungsgrade 
ab,  nnd  verlangten,  man  solle  die  Gaben  der  höheren  Verduiiuuugen  häu- 
figer wiederholen,  weil  sie  ihnen  eine  flüchtige  Wtoknng  zu^^chriehen ,  be- 
haoptetea  Gross  und  andere  entschiedene  Anhänger  der  hfiberen  Ver- 
daimungen  das  Gegentheil  und  schrieben  dieser,   so  wie  auch  den  von 
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Mineralien  und  Salzen  stammenden  Arzneunittein  eine  l&^ere  Wirkuugs- 
dancr  zn. 

Wir  haben  in  den  Schriftai  unserer  Schale  nirgends  die  Gründe  ge- 
fuaden,  auf  welche  mau  den  Unterschied,  welcher  z.  B.  zwischen  der  abso- 
iDten  Wirkungsdauer  der  Nux  vomtca  and  der  BeUad<nma  etc.  etc.  einer- 
seits and  des  Aconit  und  Helleboms  alb.  etc.  etc.  anderseits  gemacht 
wird,  stützen  konnte,  und  es  scheint  nns,  dass  man  wissenschaftlich  nicht 
annehmen  dOrfe.  dass  die  zwei  letzteren  Arzneinuttel  in  Füllen,  wo  sie 
homöopathisch  angezeigt  sind,  nicht  eine  ebenso  lange  Wirkungsdaaer 
haben,  wie  die  Nux  vomica  und  die  Belladonna. 

'Wenn  \m  der  Sepia,  dem  Eisen,  dem  Wismnth,  der  ^eselerde,  der 
kohlensauren  Kalkerde  u.  s.  w,  das  Verreiben  and  SchOtteln  die  MolecUle 
dieser  Arzneimittel  durch  Zerkleinerung  verm^ren  und  ihre  eigenthom- 
liche  Wirkung  entwickeln,  und  wenn  die  genannten  Arzneimittel  aof  einer 
bestimmten  Verdünunnftsstufe  diese  ^genthflmliche  Wirkung  mehr  ent- 
falten, als  auf  einer  andern  VerdQnnnngsstnfe,  so  müssen  wir  nns  fragen, 
wamm  bei  den  vegetabilischen  nnd  löslichen  Arzneimitteln  ihre  eigen- 
thumlichen  Wirkungen  sich  auf  einer  bestininiten  Verdfinnangastnfe  nicht 
-auch  vollkommener  entwickelt  zeigen  sollten?  Die  klinische  Beobachtong 
l9st  diese  Frage,  und  es  ist  nicht  erlanbt  daran  zu  zweifei/,  dass  die  )2. 
Verdünnung  von  Aconit  in  ihrer  Sphäre  nicht  ebenso  gnt  eine  heilwide 
homöopathische  Wirkung  besitze,  als  die  6,  oder  12.  Yerdtlnnnng  von 
*  -Silicea  in  der  ihrigen. 

Verschiedene  Praktiker  haben  fttr  die  wirksamsten  Arzneistoffe,  wie 
z.  B.  den  Arsenik  die  Anwendung  der  höcbsten  Verdttnnnt^en  und  fOr  die 
weniger  wirksamen  Arzneimittel,  wie  z.  B.  die  Enphraeia  die  Anwendnnp 
der  niedrigsten  Verdünnungen  als  R^el  anfgestdlt  Hartmann,  der 
ebenfalls  diese  Ansicht  vertritt,  verlangt  auch,  dass  man  bei  Kindern 
relativ  höhere  Verdünnungen  anwende.  Diese  Ansidit  scheint  nns  mcbt 
durch  Thatsachen  begründet  zu  sein.  Die  Verschiedenheit  der  arznei- 
lichen Wirkungsfähigkeit  (actirft^)  zwischen  Aconit  und  Arsenik  in  In- 
finitesimaldosen ist  noch  zu  beweisen.  In  diesen  Dosen  sind  nach  unserer 
Ansicht  die  giftigen  Substanzen  mit  den  indifferenten  Erden  and  Vege- 
tabilien  in  Betreff  ihrer  Wirksamkeit  (Energie)  gleichzostellen. 

Wir  glauben  desshalb  als  allgemeinen  Grundsatz  aa&tellen  tu  dür- 
fen: Dasa  alle  Ai7neimittel.  welche  in  acuten  Krankheiten,  oder  in 
solchen,  welche  ihnen  durch  die  Symptome  oder  die  Sensibillt&t  des  Or- 
ganismus verwandt  sind,  homöopathisch  angewendet  werden,  mit  gleicher 
Schnelligkeit  wirken,  sofern  sie  auf  gleichem  Verdtinnnngs-  nnd  homöo- 
pathischem Verwandtschaftsgrade  stehen,  der  Oi^anismns  die  ^i^'^^'^  ^ 
ceptivität  und  die  Krankheit  die  gleiche  Acuität  darbietet  In  den  chro- 
nisthen  Krankheiten  haben  die  verschiedenen  Arzneimittel,  die  ihnen 
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Spagyiiker  und  Homöopathen. 

Von  Dr.  G.  Heinigke. 

In  Nr.  8  von  Hirschel's  Zeitschrift  für  hom.  Klinik  fanden  wir  eine 
Zuschrift  des  Herrn  Dr.  Lobethal  in  Breslau  an  die  Redactiou,  worin 
derselbe  uns  nähere  Aufschlüsse  über  die  therapeutischen  Principien  und 
über  die  Arcana  der  Spagyriker  zu  gewähren  verspricht,  welcher  Mitthei- 
iong  wir  mit  Spamiiing  entgegensehen,  und  die  wir  schon  aus  geschicht- 
lichem Interesse  mit  Freuden  begrüssen  werden.  Herr  Dr.  Lobethal 
resunirt  in  diesem  Artikel  seine  auf  Quellenstudien  begründeten  Ansichten 
hauptsächlich  in  folgenden  Puncten :  ,^as  Heilprincip  Similia  similibus 
curantur  ist  schon  im  12.  Jahrhundert  als  uralter  empirischer  Heilweg 
bekannt  gewesen.  Die  Anwendung  der  spagyrischen  Arcana  beruhte  be- 
reits auf  dem  anerkannten  Principe  des  S.  s.  c  im  Gegensatze  zu  dem 
Coutraria  contrariis  curantur  der  Galeniker.  Nicht  allein  unser  Heil- 
princip ist  den  Spagyrikem  bekannt  gewesen,  sondern  auch  ihre  Erklä- 
mugen  desselben  waren  einfacher  und  naturgemässer,  als  die  unseren. 
Ausserdem  befolgten  sie  die  Vorschriften,  dass  nie  ein  Compositum,  son- 
dern nur  ein  einziges  Heilmittel  gegen  eine  Krankheit  gegeben,  dass 
chronische,  äussere  Schäden  durch  innere  Mittel  geheilt  werden,  dass  die 
Form  der  Mittel  die  der  Arcana  (Quinta  essenüa)  sein,  und  dass  nur 
kleine  und  seltene  Gaben  dieser  Arzneipräparate  gegeben  werden 
sollten.  Silicea  und  Chlomatrium  waren  in  Arcana  umgewandelt  ihnen 
ebenfalls  bekannt;  Menschenblut,  Wein  und  namentlich  Gold  in  der  Form 
der  Quintessenz  galten  als  ausseigewöhnlich  stärkende  Mittel.  Para- 
ceisus  war  nichts  weniger  als  ein  Vorläufer  Hahnem an n's,  sondern  ein 
von  seinen  Zeitgenossen  wenig  geachteter  Prahler  und  Gharlatan.^^  Soweit 
Dr.  Lobethal.  —  Um  zunächst  an  den  letzten  Punct  anzuknüpfen,  so 
kann  ich  nicht  verhehlen,  dass  mich  dies  so  kategorisch  ausgesprochene 
wegwerfende  ürtheil  über  Paracelsus  befremdet,  nachdem  noch  in 
neuester  Zeit  kritische  Forscher  in  der  Geschichte  der  Medicin,  wie  unter 
anderen  y.  Finkenstein,  keinen  Anstand  nahmen,  das  von  den  vorigen 
Jahrhunderten  geschmälerte  Verdienst  dieses  Mannes  wieder  zur  Anerken- 
nung zu  bringen  und  seinen  Ruf  zu  rehabilitiren.  Bis  zu  dem  Zeitpunct, 
wo  Herr  Dr.  L.  uns  die  Gründe  zu  diesem  Urtheile  dargelegt  haben  wird, 
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wollen  wir  demnach  des  bekannten  Aasspmchs  eingedenk  bleiben:  Von 
der  Parteien  Hass  und  Gnnst  verzerrt  schwankt  sein  Charakterbild  in  der 
Geschichte. 

Bisher  huldigte  man  in  der  Geschichte  derMedicin  der  Ansicht,  dass 
das  „Gesetz   der  Aehnlichkeitswirknngen''  von   Hahnemann  entdeckt 
worden   sei,  während  man  annahm,  dass  die  Spagyriker,  obwohl  sie  den 
fnnctionellen  Charakter  ihrer  directen  Heilangen  im  Allgemeinen  er- 
kannt  hatten,  im  Wesentlichen  empirisch  verfahren,  indem  sie  -sich  die 
Indicationen  für  die  Anwendang  ihrer  Arzneipräparate  in  der  Hauptsache 
aus  Beobachtungsresultaten  ex  usu  in  morbis  abstrahirten.     Wir  konnten 
bei  ihnen  bis  jetzt  noch  nicht  das  auf  wissenschaftlicher  Erkenntniss  ba- 
sirende  klare  Bewusstsein  des  „Aehnlichkeitsgesetzes'S  wie  die  Homöo- 
pathie dasselbe  begreift,  als  leitende  Norm  ihres  therapeutischen  Handelns 
voraussetzen,  da  ja  die  fragmentarischen  Erkenntnisse  über  die  Aehnlicli- 
keitswirkungen  einzelner  Arzneipräparate  mit  einzelnen  Krankbeits* 
Symptomen  noch  durchaus  nicht  identisch  mit  den  Begriffen  sind,  welche 
die  Homöopathie   in  Bezug  auf  Aebnlicbkeitssymptome  zwischen 
Wirkungen  einer  Erankheits-  und  einer  Arzneimittelursacbe  lediglich  auf 
Grund    physiologischer    ArzneimittelprUfungen    zu    statoiren 
sich  erlauben  darf.    Man  konnte  wohl  annehmen,  dass  die  Spagyrzker 
aus    diesem  Grunde   die   Existenz   eine^  Naturgesetzes   der   Similitäts- 
wirkungen  'geahnet,  ja  vermuthet  haben  mochten,  um  so  mehr,  als  auch 
die  Beobachtung  der  „Signaturen"  weniger  durch  Analyse  und  Synthese 
der   unterliegenden  naturgeschichtlichen  Data,   als  mit  phantasiereicher 
Interpretation  ganzer  Erscheinungsgruppen  oder   einzelner   Details  den 
forschenden    Sinn    dieser  Männer   darauf   hinwiesen,    dass    bestimmte 
(specüische)  Beziehungen  zwischen  gewissen  NaturkOrpem  und  den  Or- 
ganen des  menschlichen  EOrpers  vorhanden  seien.     Jedoch  die  wissen- 
schaftliche Erkenntniss  des  Similitätsprincips,  wie  dasselbe  der  ho- 
möopathischen Therapie  als  Norm  dient,  dürfte  der  Historiker  bei  den 
Spagyrikem  um  so  weniger  als  bekannt  voraussetzen,  als  die  descriptive 
und    dassificirende    naturwissenschaftliche  Methode  des  Aristoteles  den 
Alchemikem  entfremdet  war,  indem  sie  es  verzogen,  nach  dogmatisch  und 
meist  theosophisch  construirten  oder  naturphilosophischen  Anschauungeo 
ihre  Experimente  anzustellen  und  die  beobachteten  Thatsachen  von  diesen 
Gesichtspunkten  aus  zu  deuten  und  zu  erklären.     Die  Methode,  auf  dem 
Wege  der  Induction  zur  Kenntniss  von  Naturgesetzen  zu  gelangen,  war 
ihnen  nach  unserem  bisherigen  Yerständniss  der  Geschichte  noch  fremd. 
Ja,  will  man  nicht  der  Marotte  des  sonst  genialen  Arthur  Schopen- 
hauer folgend,  die  Erscheinungen  der  Geschichte  mit  den  wechselnden 
Bildern  eines  in  Bewegung  gesetzten  Ealeidoscops  vergleichen,  sondern 
ist  man  geneigt,  in  allen  Zustandsveränderungen  der  Lebensformen  und 
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des  Lebensinhalts  sich  snccedirender  Menschengeschlechter  einen  gesetz- 
massigen EntwickelangBgang  menschlichen  Wesens  überhaupt  zu  erblicken : 
so  darf  man  das  Urtheil  auszusprechen  wagen,  dass,  wenn  es  für  die 
Naturwissenschaften  keinen  Bacon  von  Yernläm  nnd  für  die  Philosophie 
keinen  Kant  gegeben  hätte,  für  die  Medicin  in  anseren'  Jahrhundert  kein 
Habnemann  erstanden  sein  würde.     Die  Annahme  einer  Kenntniss 
des  therapeutischen  Similitätsprincips  vonseiten  der Spagyriker 
bringt  daher  auf  uns  den  Eindruck  eines  Anachronismus  hervor  bis  wir 
nicht  Genaueres  von  Herrn  Dr.  L.  erfahren  und  zu  andern  Ansichten  uns 
bekehren   lassen  können.     Da  nun  aber  unser   Herr  College  von  dem 
tiierapeutischen  Princip  abgesehen  uns  auch  an  die  eigenthümlichen  Ar- 
cana  der  Spagyriker  erinnert  und  dieses  Thema  für  uns  schon  deshalb 
Ton  Interesse  ist,  weil  die  alchemischen  Aerzte  ihrer  Zeit  vermöge  ihrer 
directen  Kunstheilungen  so  ziemlich  dieselbe  exceptionelle  Stellung  ein- 
nahmen, wie  sie  auch  die  Homöopathen  in  den  ersten  Decennien  dieses 
Jahrhunderts  nicht  nur,  sondern  auchjetzt  noch  im  Allgemeinen  einnehmen: 
80  erlaube  ich  mir,  um  das  einmal  angeregte  Thema  noch  weiter  zu  be- 
leuchten  an   dieser  Stelle   einen  Theil  eines   Artikels  zu  reproduciren, 
welchen  ich  vor  einigen  Jahren  in  Bernhardi^s  „Zeitschrift  für  wissen- 
schaftliche Therapie'^  veröffentlicht  habe,  und  worin  eine  nicht  unwichtige 
Auskunft  über  die  Darstellungsweise  des  Menstruums,  welches  zur  Bereitung 
der  spagyrischen  Quintessenzen  benutzt  wurde,  enthalten  ist.    Da  ich  wohl 
annehmen  darf,  dass  dieser  Artikel  den  Lesern  d.  Z.  zum  grössten  Theile 
noch  unbekannt  ist,  so  lasse  ich  den  Inhalt  vom  Anfang  an  hiermit  folgen: 
Unser  Jahrhundert  ist  geneigt  seit  den  Entdeckungen  Lavoisier's 
mit  geringschätzigem  Lächeln  auf  die  Resultate  der  Arbeiten  im  Gebiete 
der  Chemie  der  früheren  Jahrhunderte  zurückzublicken,  in  der  Meinung, 
dass,  „wo  wir  es  jetzt  gar  herrlich  weit  gebracht''  in  der  Bestimmung  der 
Elemente  und  in  der  Berechnung  ihrer  Terbindungen  nach  Atomen  und 
Aequivalenten,  den  Bemühungen  der  Hermetiker,  Alchemiker,  Adepten, 
oder  wie  man  sonst  die  Arbeiter  auf  diesem  Felde  naturwissenschaftlicher 
Forschung  nennen  will,  kein  besonderes  Verdienst  zuzuerkennen  sei.   Man 
rügt,  und  das    mit  Recht,  dass  ihr  Streben  nach  Wahrheit  gar  zu  oft 
durch  den  Hang  zu  philosophischer  Speculation  irre  geleitet  worden,  dass 
ferner  die  Objectivität  in  der  Feststellung  der  Thatsachen  gar  zu  häufig 
durch  die  Subjectivität  in  der  Interpretation  derselben  beeinträchtigt  wor- 
den, und  dass  man  endlich  zu  eilig  mit  dem  Systematisiren  zu  Werke  ge- 
gangen, wo  das  Material  zu  diesem  Zwecke  noch  zu  unvollständig  gesam- 
melt und  gesichtet  gewesen  sei.     Diese  nicht  abzuleugnenden  Mängel 
naturwissenschaftlicher  Forschung  namentlich  auf  dem  Gebiete  der  Physik 
^d  Chemie  resultiren  aber  zu  wesentlich  aus  den  Culturzuständen 

der  vergangenen  Jahrhunderte,  als  dass  wir  deshalb  berechtigt  wären,  die 
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damit  im  Zusaimnenhang  stehenden  irrthflmlichen  Theoremata  und  fehler- 
haften Gesichtsponcte  fctr  die  Anschauung  allein  den  M&nnem  der  Wissen- 
schaft onentscholdbar  zur  Last  zn  legen.  Wir  dürfen  nicht  vergessen, 
dass  die  Physik  und  Chemie  unseres  Jahrhunderts  eine  grosse  Menge 
empirisch  gesammelten  Materials  bereits  vorfand,  welches  erst  durch  eioe 
geläuterte  Theorie  und  Systematik  zu  der  lebenskräftigen  Gestaltung  im- 
serer  heutigen  Wissenschaft  sich  entfalten  konnte.  Auss^  den  erwähnten 
Mängeln  in  den  wissenschaftlichen  Arbeiten  der  Adepten  früher  Jahrhun- 
derte müssen  wir  aber  noch  eines  Momentes  gedenken,  welches  wohl  am 
meisten  dazu  beigetragen  hat,  die  Alchemie*),  wie  man  sie  früher  begriff, 
in  ein  ungünstiges  Licht  zu  stellen  und  in  Misscredit  zu  bringen,  das  ist 
die  sogenannte  Goldmacherkunst  Dieser  Theil  alchemistischer  Arbeiten 
wurde  von  sich  und  Andere  täuschenden  Enthusiasten,  von  Charlatanen 
tmd  Abenteurern  zweifelhaften  Charakters  mit  um  so  grösserer  YorUebe 
ergriffen  und  ausgebeutet,  als  die  damalige  Wissenschaft  die  Möglichkeit 
des  Gelingens  eines  solchen  Unternehmens  nicht  in  Abrede  stellte,  nnd 
Gewinnsucht  allerwärts  leichtgläubige  Gemüther  dem  Betrüge  willig  flbe^ 
lieferte.  Dieser  Abusus  damals  herrschender  wissenschaftlicher  Anschan- 
imgen  ist  sicher  weit  mehr  noch  zu  beklagen,  als  nur  kurzweg  zn  ver* 
dämmen,  weil  unter  der  daraus  entstehenden  Missachtung  und  Verdäch- 
tigung der  gesammten  Kunst  der  Adepten  Männer  mit  zu  leiden  hatten, 
welche  sowohl  um  ihres  redlichen  wissenschaftlichen  Strebens  willen,  als 
auch  wegen  der  Ehrenhaftigkeit  ihres  Charakters  diesem  schwindelhaften 
und  niedrigen  Treiben  fem  gestanden,  heute  noch  unsere  Hochachtung 
verdienen. 

Die  Geschichte  der  Medicin  hat  uns  von  Albertus  Magnus  und 
Kaimundus  LuUius  im  13.  Jahrhundert  an  bis  zu  Robert  Bojle 
zu  Ausgang  des  17.  Jahrhunderts  eine  Reihe  Namen  von  Männern  über- 
liefert,  deren  chemische  Arbeiten  in  engster  Beziehung  zu  ihrem  ärzt- 
lichen Wirken  standen,  und  welche  trotz  aller  Umwandlungen,  weiche 
philosophische  und  pathologische  Anschauungen  im  Laufe  der  Jahrhun- 
derte erlitten,  trotz  aller  Angriffe  ihrer  Gegner,  mochten  diese  unter  der 
Fahne  eines  kirchlichen  oder  medicinischen  Dogma  kämpfen,  durch  ihre 
therapeutischen  (auf  einer  gewissen  Uebereinstimmung  ihrer  zu  Heil- 
zwecken verwandten  chemischen  Präparate  beruhenden)  Leistungen  ihr 


*)  Die  Schreibart  ,,Alchemie'*  scheint  mir  vor  ,,Alchyime'*  den  Vortag  cu 
verdienen.  Alchemie  wird  von  dem  arabischen  „al  kemi'S  d.  i.  «^die  schwftrxe 
BC.  Kunst^*  abgeleitet,  da  die  Uranfänge  dieser  Kunst  nach  dem  alten  Aegypten 
bis  zum  Hermes  trismegistos  zurückweisen.  Im  Alterthum  unterschied  man 
überhaupt  in  Bezug  auf  praktische  Physik  und  Metaphysik  nur  weisse  und 
schwarze  Kunst  oder  Magie.  Die  Ableitung  vom  griechischen  xi\uOi.  ;ift'«'«t 
lässt  das  Hinzutreten  des  arabischen  Artikels  al  unmotivirt. 
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Andenken  der  Vergessenheit  entrissen  nnd  damit  Zengniss  ablegten  für 
später  lebende  Generationen;  dass,  mochte  auch  bei  mangelhaften  patho- 
logischen Systemen  ihre  Therapie  nnr  eine  empirische  genannt  werden 
dflrfen,  mochten  anch  ihre  Schriften  dnrch  symbolische,  verschleierte  nnd 
absichtlich  fehlerhaft  bestimmte  Namen  und  Begriffe  den  üneinge- 
weihten  irre  fahren  und  ihm  unverständlich  bleiben,  gewisse  Erkennt- 
nisse in  Wahrheit  vorliegen,  welche  ttber  vier  Jahrhunderte  hindurch  nur 
den  Adepten  verst&ndlich  waren  und  durch  persönliche  Unterweisung  von 
Geschlecht  zu  Geschlecht  ttberiiefert  und  geheim  gehalten  wurden.  Es 
wflrde  zu  weit  ftihren  an  dieser  Stelle  Untersuchungen  anzustellen  über 
die  Ursachen,  w^die  bewirkt  haben,  dass  in  unserem  Jahrhundert  das 
Yerstftndniss  für  diese  Arbeiten  beinahe  vollständig  abhanden  gekommen 
ist;  nur  ein  Umstand  sei  hervorgehoben,  nämlich  dieser,  dass  zu  den  ein- 
schlagenden Arbeiten  viel  Zeit  und  Geduld  erforderlich  war  und  heu- 
tigen Tags  dazu  noch  erforderlich  sein  würde,  und  dass  bei  der  von  den 
Amerikanern  adoptirten  Devise  unserer  jetzigen  Greschftftsthätigkeit:  „time 
is  money^S  es  unserer  Chemie  wohl  mOglich  ist,  analoge  Präparate  her- 
zustellen, gewiss  aber  kaum  identische. 

£s  hing  mit  der  Entstehung  der  unter  den  Hermetikem  verbreiteten 
natnrgeschichtlichen  Anschauungen  aus  griechischer  Philosophie  zusammen, 
dass  wir  bei  ihnen  über  Elemente  andre  Begriffe  geltend  fanden,  als  die 
moderne  Chemie  dieselben  feststellt  Obwohl  sie  namentlich  verschiedene 
Metalle  chemisch  rein  darzustellen  wussten,  galten  ihnen  diese  doch  nicht 
als  Elemente,  sondern  waren  nach  ihrer  philosophischen  Ansicht  über  die 
Materie  und  ihre  Kräfte,  wenn  auch  nicht  weiter  zerlegbare,  so  doch  im- 
mer noch  zusammengesetzte  Körper,  welche  aus  den  drei  allein  statuir- 
baren  jfflementai:  Salz,  Schwefel  und  Mercur  bestanden.  Durch  die 
Proportion  der  Mischung  dieser  Elemente  wurde  nun  die  Materie  genauer 
als  mit  bestimmten  Kräften  qualificirter  Körper  bestimmt.  Denn  unter 
den  genannten  Elementen  wurden  nicht  buchstäblich  die  Stoffe  verstanden, 
welche  sie  in  unserer  Sprache  bedeuten,  sondern  die  Bezeichnungen:  Salz, 
Schwefel,  Mercur  dienten  gewissennassen  als  symbolische  Ausdrücke  ftlr 
das  starre  und  unwandelbare,  ftlr  das  brennbare  und  belebende,  für  das 
flüssige  und  wandelbare  Prindp  in  den  Körpern.  Nach  dieser  Fundft- 
mentalanschauung  der  gesammten  Körperwelt  war  natürlich  auch  die  An- 
sicht gerechtfertigt,  dass  es  möglich  sei,  durch  chemische  Processe  einen 
Körper  in  den  andern  gewünschten  umzuwandeln,  da  es  ja  nur  darauf  an- 
buD,  das  vorliegende  Proportionsverhältniss  in  der  Mischung  von  Salz, 
Schwefel  und  Mercur  umzuändern.  Die  Lehre  von  der  Transmutation 
der  Metalle  bildete  daher  auch  ein  wichtiges  Capitel  der  damaligen  Al- 
chemie.  Um  nun  aber  diese  Transmutation  zu  bewerkstelligen,  strebte 
^an  danach,  das  „Wesen  der  Körper**  die  quinta  essentia  derselben  zu 
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gewinnen,  oder  auch,  wie  man  sich  z.  B.  vom  Golde  ausdrückte:  „des 
Goldes  Schwefel  zu  extrahiren."  Durch  Vermischung  und  Yerarbeitong 
dieser  Quintessenzen  kürzte  man  das  Verfahren  wesentlich  ab,  welches 
für  die  Transmutation  der  Metalle  nothwendig  schien  einestheils,  andem- 
theils  waren  es  diese  auf  alchemischem  Wege  bereiteten  Quintessenzen, 
denen  man  in  der  ärztlichen  Praxis  die  bedeutendsten  Erfolge  zuschrieb. 
Zur  Herstellung  dieser  Quintessenzen  bedurfte  man  aber  vor  allen  Dingea 
einer  Flüssigkeit,  eines  Menstruum,  welches,  ohne  corrosive  und  zerstörende 
Eigenschaften  zu  besitzen,  geeignet  war,  alle  Körper  aufzulösen,  oder  ihr 
Wesen  zu  ^trahiren.  Dieses  Auflösungsmittel  war  unentbehrlich  zur  Auf- 
findung des  erstrebten  lapis  philosophonun,  und  deshalb  wurden  weder 
Mühen,  Zeit  noch  Geld  gescheut  von  den  Adepten,  um  dieses  AuflösuDgs- 
mittel  herzustellen. 

Dieses  Menstruum  wurde  gefunden;  seine  Bereitungsweise  blieb  aber 
ein  Corpcrationsgeheimniss  der  Adepten;  auch  war  die  prima  materia, 
aus  welcher  es  genommen  wurde,  eine  verschiedene,  das  Darstellungsver- 
fahren  ein  modificirtes.  Dieses  Menstruum  wurde  nun,  da  es  einige  Aehn- 
lic'hkeit  mit  gewöhnlichem  Weingeist  besitzt,  und  die  Bezeichnung  seine 
Darstellungsweise  nicht  verrathen  durfte,  spir.  vin.  philosophonun,  spir. 
vin.  noster,  menstruum  Lullii  genannt.     Wenn  nicht  schon  frOher  lebende 
Uermetiker,  so  hat  ihn  wenigstens  aller  Wahrscheinlichkeit  nach  schon 
Albertus  Magnus  (1205—80)  gekannt.     Raimund  Lullius  (1234 
bis  1315)  hat  zuerst  schriftliche  Nachrichten  über  dessen  Bereitung  hin- 
terlassen, doch  in  der  Weise  der  Adepten,  dass  ein  Uneingeweihter  nicht 
daraus  klug  werden  konnte,  ja  nur  irre  geführt  wurde.    Er  nennt  als 
prima  materia,  woraus  er  dargestellt  werden  soll,  „vinum  rubrum  vel 
album;''  ziemlich  drei  Jahrhunderte  später  macht  sich  noch  Paracelsus 
über  die  uneingeweihten  Aerzte  und  Chemiker  lustig,  welche  das  vinom 
rubrum  vel  album  des  Lullius  für  baare  Münze  nehmend,  viel  Fässer 
Weins  verdestillirten,  ohne  das  gewünschte  Pr&parat  zu  erhalten,  was  aber 
auch  auf  diese  Weise  nicht  möglich  war.   Die  Getäuschten  aber  erklärten 
nun  dies  und  alles,  was   damit  zusammenhing,   für  Lug  und  Trug  der 
Adepten.     Dieser  spir.  vin.  philosoph.  ^vurde  nun  aber  von  den  Aerzten 
und  Alchemikern,  die  sich  seiner  bedienten,  mit  verschiedenen  Namen  be- 
legt, je  nachdem  der  Stoff,  aus  welchem  sie  ihn  gezogen,  ein  verschiedener 
war,  oder  die  Nebeneigenschaften  dazu  Veranlassung  boten.    So  bediente 
sich  der  „doctor  mirabilis"   Roger  Baco  (1214—94)  eines  olei  Anti- 
monii.     Marsilius    Ferinus    zu   Florenz  (1433—99;,    Franciscus 
Antonius,  berühmter  Arzt  in  London  im  Anfang  des  16.  Jahrhunderts, 
benannten  ihr  Präparat  Spiritus  Satumi,  oder  auch  oleum  SatumL  Quinta 
essentia  Saturni,  oleum  rubrum  waren  die  Benennungen,  von  denen  unter 
Andern  auch  Agricola  (1499 — 1565)  Gebrauch  machte.     Basilins  Va" 
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lentintts  zu  Ende  des  15.  Jahrhunderts  besass  ebenfalls  ein  oleum  An- 
timonii,  er  soll  überhaupt  das  Antiinonium  zuerst  rein  dargestellt  haben. 
Das  oleum  Martis,  spiritns  aeruginis,  essentia  ad  longam  vitam  der  Para- 
celsisten  bezeichnen  ebenfalls  mit  den  genannten  engyerwandte  Präparate. 
H&nfig  genug  bezeichnen  die  kunstverständigen  Aerzte  das  in  Rede  ste- 
hende Präparat  nur  kurzweg  mit  den  Namen  spir.  vini,  aqua  vitae,  quinta 
essentia.  Namentlich  war  es  Paracelsus  (1493 — 1641),  welcher,  wie 
überhaupt  Ton  den  Metallen,  von  diesem  Geheimmittel  ausgedehnten  Ge- 
brauch machte,  indem  er  damit  auch  seine  zu  Heilzwecken  verwendbaren 
Kräuter  extrahirte  (dazu  waren  nur  drei  Stunden  Zeit  erforderlich)  und 
als  Tincturen  oder  Essenzen  bei  Kranken  benutzte.  Nur  wenige  Tropfen 
dieser  Mittel  pro  dosi  genonunen  und,  je  nach  dem  vorliegenden  Fall,  kür- 
zere oder  längere  Zeit  gebraucht,  genügten,  um  damit  Heilresultate  zu 
erzielen,  welche  den  Galenikem  unbegreiflich  waren  und  ihren  Neid  und 
Hass  um  so  mehr  erregten,  als  das  Volk  sowohl,  wie  die  Vornehmen  jener 
Zeiten  diesen«  alchemistischen  Aerzten  grosses  Vertrauen  erwiesen,  sie 
selbst  aber  nicht  hinter  das  Geheimniss  der  Bereitungsweise  dieser  Mittel 
oebst  ihrer  Anwendung  kommen  konnten.  Unter  den  Spagyrikem  erregte 
vorzüglich  Joseph  du  Ghesne  (Quercetanus  lö21 — 1609),  auch  Leib- 
arzt Heinrich  IV.,  zu  Paris  grosses  Aufsehen  durch  glückliche  Gureu.  Er 
bediente  sich  seiner  auf  alchemischem  Wege  bereiteten  Heilmittel,  insbe- 
sondere des  schon  erwähnten  oleum  Antimonii. 

Wohl  weniger  einigen  unglücklichen  Kuren,  welche  Kiolan  mit  diesen 
Mitteln  aasgeführt  haben  sollte,  als  dem  Neide  und  der  Eifersucht  der 
Oaleniker,  die  über  diese  Erfolge  erbost  waren,  ist  es  zuzuschreiben,  dass 
im  Jahre  1536  ein  Decret  des  Pariser  Gerichtshofes  erwirkt  wurde, 
welches  die  Anwendung  des  Antimonium,  wie  andrer  spagyrischen  Heil- 
mittel in  der  ärztlichen  Praxis  verbot;  was  aber  durchaus  das  Volk  nicht 
abhielt,  bei  den  alchemischen  Aerzten  Hilfe  zu  suchen,  und  das  Antimon 
erhielt  sich  seitdem  in  der  ärztlichen  Praxis.  Dieser  Kampf  der  Spa- 
gyriker  und  Galeniker,  an  welchem  (sich  auch  das  Pariser  Publicum  Partei 
nehmend  betheiligte,  lärmte  fort  bis  in  die  Mitte  des  folgenden  Jahrhun- 
derts, ein  Zeichen,  dass  die  spagyrischen  Aerzte  nicht  so  unbedeutend 
waren,  als  man  sie  noch  heutigen  Tages  von  gewisser  Seite  her  stompein 
möchte;  denn  sie  hatten  nur  ihre  therapeutischen  Leistungen  für  sich, 
während  die  Galeniker  in  Amt  und  Würden  bei  der  Facultät  sassen.  Was 
man  von  den  Urtheilen  der  Galeniker  über  die  hervorragensten  ih:  ?r  Zeit- 
genossen unter  den  Spagyrikem  zu  halten  habe,  geht  schon  aus  folgei  dem 
(Imstande  hervor:  £in  im  Lager  der  Galeniker  durch  Geist  und  BiU.ung 
Am  meisten  renommirter  Arzt  war  Guy  Patin  (f  1672),  Mitglied  der 
Pariser  med«  Facultät  und  der  von  Riohelieu  gegründeten  Acad^.nie 
des  sdences.     In  seinen  „Briefen"  glaubt  er  sich  moralisch  und  wii^en- 
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schaftlich  berechtigt,  die  Spagyriker  mit  soaverftner  Yerachtong  als  Char- 
latane  m&d  Ignoranten  zn  tractiren«  Von  demselben  Guy  Patin  aber 
ist  bekannt,  dass  er  eben  so  eifrig  gegen  Einfühmng  der  China-Binde  und 
des  damals  bekannt  werdenden  Thees,  wie  gegen  die  spagyrischoi  Heil- 
mittel polemisirte.  Seine  eigene  Therapie  bestand  in  Pnrgiren  mit  Senna- 
decoct,  in  copiösen  Aderlässen  (man  sagt  ihm  nach,  dass  er  Patienten  wäh- 
rend einer  Krankheit  20 — 30  Mal  znr  Ador  gelassen)  and  in  ElystiereiL 
Es  war  ein  Arzt,  wie  sie  Moli^re  treffend  im  malade  imaginaire  persi- 
flirt,  aber  ein  schulgelehrter  Arzt  in  Amt  und  Würden.  Dieselbe  Pariser 
Facultät  femer,  welche  im  16.  Jahrhundert  ein  gerichtlidies  Verbot  der 
spagyrischen  Mittel  erwirkt  hatte,  war  es  auch,  welche,  als  d^  Arzt 
Denis  in  Paris  im  17.  Jahrhundert  durch  einige  gelungene  Transfusions- 
curen  Aufsehen  erregte,  sofort  auch  ein  Verbot  des  Transfusionsverüahresis 
in  der  ärztlichen  Praxis  erliess.  Man  sieht,  die  Herren  Galeniker  befan* 
den  sich  bei  ihrem  Venäseciren,  Pnrgiren  und  Klystieren  so  wohl,  dass 
ihnen  jede  Neuerung  und  Reform  nur  imbequem  sein  konnte;  auf  ihr  Ur* 
theil  über  Paracelsus  und  seine  Nachfolger  kann  füglich  gar  kein  Werth 
gelegt  werden. 

Als  Aerzte  berühmt  und  der  spagyrischen  Therapeutik  ergeben  will 
ich  als  dem  16.  Jahrhundert  noch  angehörig  erw&hnen:  Joh.  Bapt 
Porta,  Oswald  Groll,  Claudius  Deodatus,*  Poterius,  Roch  de 
laRivi^re.  Im  17.  Jahrhundert  erfreuen  sich  eined  ausgesseichneten 
Rufes  als  Aerzte  unter  anderen:  Joh.  Bapt.  v.Helmont  (1578 — 1644) 
und  Franz  de  le  Boe  Sylvius  (1614 — 72);  sie  bedienten  sich  mit  Yoi^ 
liebe  Paracelsischer  Heilmittel,  wenn  sie  auch  in  Bezug  auf  pathologische 
Theorien  in  ihren  Ansichten  auseinandergingen.  Die  letzten  Spuren  der 
Bereitung  und  Anwendung  spagyrischer  Heilmittel  scheinen  sich  gegen 
Mitte  des  18.  Jahrhunderts  bis  zu  Chr.  Friedr.  Richter  in  Halle  und 
in  dem  Laboratorium  der  dortigen  Waisenhaus-Apotheke  zu  verlieren. 

Es  wird  hier  die  geeignete  Stelle  sein  eines  Arcannms  zu  gedenken, 
auf  welches  ich  weiter  unten  noch  einmal  zurückkommen  muss ,  das  die 
Kenntniss  des  spir.  vin.  philos.  in  seiner  Bereitung  voraussetzt  und  welches 
allen  Adepten  und  Spagyrikem,  deren  Erwähnung  geschah,  bekannt  war. 
Ich  meine  das  Aumm  potabile. 

Reines,  gediegenes  Gk>ld  wurde  mit  der  nöthigen  Menge  Quecksilber 
amalgamirt,  darauf  das  Quecksilber  wieder  durch  Sublimation  entfernt 
Der  zurückgebliebene  Goldkalk  wurde  darauf  mit  der  nöthigen  Menge  spir. 
vin.  philos.  digerirt,  und  zwar  mehrere  Wochen  lang,  das  Menstmum 
wieder  abgezogen,  und  der  Rückstand  bis  zur  Consistenz  eines  weichen 
Harzes  oder  noch  weiter  bis  zu  der  eines  trocknen,  schwarzen  Pulvers  ab- 

*-->*'>-«  ^-;*iffl,55ii»nj5  lieg  Goldes  war  das  Aurom  po- 
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Wurde  dieses  Pnlver  stark  erhitzt,  so  ging  es  in  Ranch  aof ;  dieser  Ranch 
in  einer  kalten  Vorlage  aofgefiuigen  condensirte  sich  zu  pnrpnrrothen 
Tropfen.  Dieses  Aumm  potahile  löst  sich  leicht  in  gewöhnlichem  Wein- 
geist, färbt  diesen  brannroth  and  scheidet  sich  beim  Zusatz  einer  grösseren 
Menge  Wassers  bei  längerem  Kochen  als  gelbliches  Pulver  wieder  ai^, 
welches  durch  Erhitzung  seine  schwarze  Farbe  zurttckerhftlt  In  diesem 
Niederschlage  kommen  ab  und  zu  kleine  Goldkrystalle  zur  Beobachtung. 
Dieses  Aumm  potabile  ist  keine  Fabel,  es  existirt  auch  heutigen  Tages 
noch.  — 

In  dem  Laboratorium  der  Apotheke  des  Waisenhauses  zu  Halle 
wird  neben  andern  chemiatrischen  Präparaten  auch  ein  pulvis  niger  dar« 
gestellt,  wovon  die  Dosis  zehn  Groschen  kostet  Auf  meine  briefliche 
auf  diesen  Gregenstand  sich  beziehende  Anfrage  bei  dem  Vorstände  der 
dortigen  Medicamenten*  Expedition,  war  Hr.  Home  mann  so  gütig,  mir 
zu  bestätigen,  dass  dieses  pulvis  niger  identisch  mit  dem  Aurum  potabile 
sei.  Dieses  pulvis  niger  in  gewöhnlichem  Weingeist  gelöst,  constituirt 
die  essentia  dulds,  und  kostet  das  Loth  der  ess.  dulc.  ordinaria  einen 
Thaler,  der  concentrirten  Lösung:  ess.  dulcis  concentrata  vier  Thaler. 
Die  Bereitungsweise  ist  der  Vorstand  des  Laboratoriums  durch  einen  Eid 
gebunden,  geheim  zu  halten;  der  Process  der  Darstellung  nimmt  mehrere 
Monate  in  Anspruch.  Die  Vorschriften  dazu  datiren  aus  dem  vorigen 
Jahrhundert  voA  Chr.  Fr.  Richter  und  alle  Wahrscheinlichkeit  spricht 
dafür,  dass  das  Verfahren  im  Wesentlichen  mit  dem  erwähnten  der  Adep- 
ten üb^einstimmt 

Alles  das  bisher  Besprochene  giebt  uns  noch  nicht  den  Schlüssel  zur 
EnthtÜlung  des  Geheimnisses,  welches  Hermeüker,  Spagyriker  und  Ghe- 
miatriker  über  die  Darstellung  des  spir.  vin.  phil.  geflissentlich  bewahrt 
haben.  Wir  finden  aber  die  Lösung  dieses  Räthsels  in  einer  Schrift, 
welche  ich  noch  nicht  so  hinlänglich  bekannt  glaube,  als  dass  es  nicht 
einem  Theile  der  Leser  willkommen  sein  wird,  dass  ich  es  unternommen 
babe,  ihre  Aufmerksamkeit  darauf  hinzulenken.  Diese  im  Jahre  1867 
in  zweiter  Ausgabe  erschienene  Schrift  fahrt  den  Titel : 

Das  Aceton  (Acetonol),  der  geheime  Weingeist  der 
Adepten,  Spir.  vin.  Lulliani  s.  philosophici,  und  seine  medicinische 
Anwendung  fOr  Chemiker  und  Aerzte  bearbeitet  von  Dr.  Christian 
August  Becker,  Ereisphysikus  a.  D.,  Geheimen  Sanitätsrathe,  Bit- 
ter etc.  eto.    Mtthlhausen  in  Th.,  Heinrichshofen'sche  Buchhandl. 
Dieses  Buch,  welches  die  Hauptschwierigkeit  zum  Verständniss  der 
spagyrisdien  Heilmittel  beseitigt,  ist  in  mehrfadier  Beziehung  von  grossem 
Verdienst     Der  Verfasser,  welcher  mit  grosser  Vorliebe  und  grossem 
Flösse  viele  Jahre  dem  Studium  der  Werke  des  Paracelsus  und  der  Spa- 
gyriker gewidmet  hat,  besitzt  nicht  nur  eine  grosse  Eenntniss  der  einschla- 
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geaden  Thatsachen,  sondern  ist  auch  auf  dem  Wege  des  chemischen  und 
therapeutischen  Experiments  zn  der  Ueberzeugung  gelangt,  dass  mit  dem 
Wiederanffinden  der  Bereitnngsweise  dieser  Geheimmittel  ein  neuer  Weg 
gebahnt  wird  zur  Herstellung  zuverl&ssiger  und  wirksamer  therapeutischer 
Agentien,  welche,  nachdem  sie  Jahrhunderte  hindurch  in  geübter  üand 
ihre  Bedeutung  bewährt  hatten,  fflr  die  Neuzeit  verloren  gegangen  waren. 
Nebenbei  bemerkt,  ermöglicht  der  billige  Preis  des  Buches  (10  Sgr.)  es 
Jedem,  der  sich  dafflr  interessirt,  sich  mit  seinem  Inhalte  vertraut  zu 
machen.     Hier  finde  noch  folgendes  daraus  eine  Stelle  : 

Der  Verfasser  weist  nach,  dass  der  geheime  Weingeist  der  Adepten 
in  einem  Product  der  trocknen  Destillation  essigsaurer  Salze  bestan- 
den habe.  Dieses  Destillationsproduct  ist  ähnlich  dem  Aceton  unserer 
chemischen  Fabriken,  aber  nur  ähnlich,  nicht  damit  identisch.  Unser 
Aceton  mag  immerhin  technisch  verwendbar  und  der  stöchiometrischen 
Formel  entsprechend  zusammengesetzt  sein,  fflr  die  besprochenen  phar- 
maceutischen  Zwecke  taugt  es  nichts.  Das  kommt  daher,  weil  das  dama- 
lige Verfahren  der  Adepten  und  das  jetzige  unserer  Chemiker  sehr  difife- 
rirt.  Die  Adepten  cohobirten  Monate  lang  ihre  Destillate;  es  war  eine 
Arbeit,  die  Zeit  und  Weile  erforderte;  die  chemischen  Fabriken  huldigen 
dem  Schnellverfahren  und  destilliren  über  Chlorcalcium  bis  das  Präparat 
wasserfrei  ist.  Damit  wird  aber  ein  anderes  Product  gewonnen.  Der 
geheime  Weingeist  der  Adepten  war  gewissermassen  ein  Acetonöl,  welches 
sich allmälig bildete.  Nur  dieses  AcetonOl  ist  es,  welches  als  menstruum 
Lullii  zur  £xtraction  aller  Körper  geeignet  war.  Dieser  spir.  vin  phil. 
wurde  ausserdem  noch  geschärft,  dass  man  ihn  vorabergehend  mit  Säuren 
oder  Alkalien  behandelte  und  verband  (z.  B.  oleum  tartari),  wodurch  auch 
die  schwerlöslichsten  Körper  lösbar  wurden.  Nach  geschehener  Auflösung 
wurden  die  Schärfungsmittei  nach  Befinden  wieder  ausgeschieden.  Unter 
andern  uns  vollständig  verloren  gegangenen  Präparaten  stellte  man  mit 
Hilfe  dieses  Acetonöis  ein  sublimirbares  Kalisalz  dar,  das  sal  tartari  vo- 
latile,  welchem  wirksame  Heilkräfte  zugeschrieben  wurden.  Mit  der 
Aenderung  der  Basis  des  Salzes  variirten  Namen  und  Eigenschaften  des 
Productes.  So  hatte  das  Acetonöl  aus  essigsaurem  Bleioxyd  andere  Ne- 
beneigenschaften,  als  das  aus  essigsaurem  Eisenoxyd  oder  Kali  u.  s.  w.*, 
wenn  also  auch  diese  gesammten  Präparate  im  Wesentlichen  aberein- 
sUmmten,  so  blieben  dennoch  genug  Differenzen,  welche  manche  Ab- 
weichungen  in  den  Berichten  über  die  Eigenschaften  des  Präparates  er- 
klären lassen. 

In  meinem  Besitze  ist  ein  Curiosum,  die  „magia  naturalis'*  des  Joh. 
Bapt.  Porta  aus  Neapel,  den  ich  oben  unter  den  alchemistischen  Aerzten 
bereits  erwähnt  habe;  als  Uebersetzung  des  Peganius  datirt  es  vom  Jahre 
1713.     Es  enthält  unter  vielen   andern  Vorschriften  zu  alchemistischen 
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KoBStstückchen  wenigstens  ein  Dutzend  zur  Bereitung  des  Aurnm  potabüe 
und  der  tinctnra  Anri.  Der  grösste  Theil  davon  ist  nicht  zu  verstehen, 
wenn  man  das  Geheimniss  des  spir.  vini  oder  Aqnavit,  wie  er  ohne  wei- 
teres genannt  wird,  nicht  kennt;  andere  Vorschriften  ergeben  nur  eine 
Ghlorideisentinctur  und  eine  Goldtinctur  mit  aqua  regia  als  Solutionsmittel. 
Eine  Vorschrift  aber  ist  dabei,  die  unsere  Beachtung  umsom^hr  ver- 
dient, als  sie  vollständig  mit  den  üntersuchungsresultaten  Becker's 
flbereinstinunt,  zumal,  wie  mir  scheint,  das  Buch  ihm  fremd  geblieben  ist. 
Da  sich  vielleicht  mancher  der  geehrten  Leser  dafür  interessirt,  will  ich 
diese  Vorschrift  buchstäblich  hier  wiedergeben. 

Cf.  Joh.  Bapt  Portae,  Magia  naturalis,  Uebersetzung  des  Pe- 
ganius,  Nflmberg  1713,  pag.  717. 

„Man  nehme  reine  Menge,  und  löse  sie  auf,  in  destillirtem  £ssig, 
lasse  sie  drey  Tage  stehen,  allzeit  wohl  unter  einander  gerührt,  hernach 
dnrchfiltrirt  und  abrauchen  lassen,  biss  auf  eine  ziemliche  Dicke,  also, 
dass  wie  ein  Gummi  daraus  werde,  dessen  man  vier  und  zwantzig  Pfund 
haben  muss.  Hernach  thue  man  drey  Pfund  davon  in  einen  Kolben,  und 
destillire  solches  im  Sande,  mit  langsamer  Hitz;  wann  aber  nichts  mehr 
übergehet,  so  wirf  etliche  Kohlen  mehr  hinein,  und  ziehe  alle  Feuchtig- 
keit aUgemählich  herüber,  biss  man  sieht,  dass  ein  weisser  Rauch  in  den 
Helmen  zu  steigen  beginnet.  Wenn  der  erscheint,  so  lege  eine  grosse 
Vorlage  vor,  lutir  ihn  wohl,  und  setz  ihn  in  ein  kalt  Wasser,  beschlage 
ihn  mit  nassen  Tüchern,  dass  er  allzeit  wohl  kühl  bleibt  Das  Feuer  aber 
lasse  stets  in  einem  Gange,  damit  die  Geister  nicht  häufiger  übergehen, 
als  sie  sich  auflesen  könnten.  Wann  aber  die  Tröpfiein  langsamer  fliessen, 
80  mehre  das  Feuer  allmählich.  Gegen  das  Ende  aber  muss  man  der 
Kohlen  gar  nicht  spahren,  weil  es  gar  ein  starkes  Feuer  haben  will.  Wann 
man  nun  diess  Wasser  solcher  Gestalt  alles  aus  denen  gemeldten  vier  und 
zwantzig  Pfunden  herüber  hat,  muss  man  es  mit  einander  in  einen  oder 
mehr  Pelicane  setzen,  und  in  einem  sehr  gelinden  Frauen-Bade  circuliren 
lassen.  £ndlich  muss  man  einen  sehr  langen  Kolben  nehmen,  und  die 
Materie  in  einem  sehr  langsamen  Bade  herüber  treiben,  so  wird  ein  Wasser 
übergehen,  welches  brennet  wie  ein  Brandtwein,  und  diess  kann  man  ab- 
sonderlich aufheben.  Den  übrigen  Liquor  giest  man  in  eine  grosse  lange 
Retorte,  und  treibet  das  Wasser  durch  ein  Bad,  so  lange,  biss  man  siebet, 
dass  sich  unter  dem  Destilliren  ein  gewisses  Oel  absondert,  oder  oben  auf 
schwimmt,  also,  dass  ein  Phlegma  in  der  Retorte  zurück  bleibe:  welches 
Oel  zu  unserm  Vorhaben  allein  dienlich  ist.  Dieses  Oel  muss  man  in 
^em  Pelican  in  gelinder  Wärme  subtil  machen,  und  danach  etliche  Mal 
rectificiren.  Oder  man  kan  es  viertzig  Tage  in  Mist  oder  Frauen-Bade 
circuliren,  und  hernach  so  lange  rectificiren,  biss  keine  Feuchtigkeit  mehr 
drinnen  ist.    Unterdessen  muss  man  eine  Unze  wohlgereinigtes  Gold  mit 
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zwölf  Theilen  Mercurii,  welcher  zw^ymal  sablmuret  und  wieder  lebendig 
gemacht  worden,  verfaiischen,  als  dann  l&sst  man  den  Mercnrinm  y«r* 
ranchen,  and  macht,  dass  das  Gold  zn  einem  nngreifbaren  Polver  werde. 
Diesen  Goldkalk,  der  nnn  alles  Quecksilber  loss  ist,  thnt  man  in  einen 
Pelican,  and  giest  das  gemeldete  Oel  daraof  and  Iftst  es  12  Tage  lang  di* 
geriren.  Hernach  geost  man  diese  Solution  in  eine  Betorten,  and  ziehet 
das  Oel  in  einem  gelinden  Fraaen-Bade  alles  herüber,  biss  an  den  Boden 
ein  dickes  and  güldenes  Gummi  flbrig  bleibet  Dieses  Gdd-Gommi  dörret 
man,  and  caldnirt  es  mit  starkem  Feuer:  Hernach  aber  löst  man  es  mit 
gelindem  Oel  abermals  auf,  wie  zuvor,  so  wird  das  Gold  zo  einem  trink* 
baren  Gummi-Wasser,  und  kan  nicht  wiederum  za  einem  Cörper  gebracht 
werden." 

Diese  Stelle  ist  ausserdem  noch  desshalb  bemerkenswerth,  weil  äe 
unverblümt  das  in  Essig  gelöste  Bleiozyd  als  prima  materia  des  Destil* 
lationprooesses  bezeichnet,  was,  wie  wir  den  in  der  spagyriscfaen  Literatur 
bewanderten  Dr.  Becker  wohl  glauben  dürfen,  von  den  alcbemistischeD 
Aerzten  streng  vermieden  wurde,  indem  sie  nicht  nur  den  Fluch  ihrerCor- 
poration  bei  Verrath  des  Geheimnisses  fürchteten,  sondern  wegen  des 
Eidbruches  auch  den  Zorn  des  Himmels.  Bei  dieser  Yorsdirift  ist  man 
vielleicht  zu  der  Annahme  berechtigt,  dass  Porta  schon  das  Verständniss 
eines  Eingeweihten  voraussetzte  (der  Destillationsprocess  ist  zu  ob^äcfa- 
lich  beschrieben),  um  aus  der  Spreu  das  einzig  brauchbare  Korn  heraos- 
zufinden.  -^ 

Als  Ergänzung  will  ich  noch  hinzufügen,  dass  ich  allerdings  eine  auf- 
fallende Uebereinstimmung  zwischen  Prüfangssymptomen  der  erwfthnten 
Essentia  4lnlcis  und  den  niederen  Yerreibungsstufen  von  Anrum  met  ferro- 
snlphur.  praec.  an  mir  selbst  gefunden  habe.  — 

Mögen  nun  auch  die  uns  von  Herrn  Dr.  Lobethal  in  Aussicht  ge* 
stellten  Mittheilungen  über  die  spagyrische  Medicin  den  Schleier  voll- 
ständig zurückziehen,  der  dieselbe  theilweis  noch  dran  Blidcen  zu  ein- 
gehender Beurtheilung  verhüllt,  so  ist  meine  Ansicht,  dass  wir  Homöo- 
pathen vollständig  jeglichen  Grundes  entbehren,  um  uns  den  Besitz  der 
alchemischen  Arcana  wünschenswerth  erscheinen  zu  lassen.  Denn  nicht 
nur,  dass  uns  selbst  die  gründlichste  und  genaueste  Kenntniss  aller  dieser 
Präparate  und  ihrer  DarsteUnngsweise,  welche  unter  allen  Umständen 
mit  einem  erheblichen  Aufwand  von  Zeit,  Mühe  und  Kosten  verbunden  ist, 
die  Verpflichtung  auferlegen  würde,  unserem  Similitätsprindpe  gemäss  diese 
Präparate  sammt  und  sonders  einer  eingehenden  physiologischen  Prüfimg 
zu  unterwerfen;  so  ist  auch  nicht  abzusehen,  dass  wir  mit  dem  Gebraocbe 
dieser  Arcana  einen  nennenswerthen  Vortheil  in  tlierapeotischer  Hinsicfat 
nach  allen  Mühen  und  Opfern  erringen  würden.  Unsere  Pharmakotechnik 
setzt  uns  unzweifelhaft  in  den  Stand,  selbst  die  sprödesten  Arzndstoffe  ge- 


—    13    — 

eignet  zu  machen  in  innigste  Wechselbeziehang  zu  den  zartesten  Gewebs« 
dementen  unseres  Organismns  treten  zu  lassen,  nnd  die  Gesdiichte  der 
HonUk^Nithie  demonstrirt  zor  Genflge,  dass  vermittelst  onserer  einfluten 
Präparate  therapeatische  Erfolge  erzielt  worden  sind  und  noch  erzielt 
werden,  wie  sie  jedenüails  von  den  Spagyrikem  nicht  edatanter  errangen 
worden  sind.  Dazn  besitzen  wir  den  Vortheil,  durch  unsere  Potenzenscala 
Terschiedene  Qualitäten  eines  Arznetetoffes  zu  besitzen,  ans  welchen  wir 
je  nach  der  Individualität  des  Krankfaeitsfiüles  zu  wählen  vermögen,  und 
zu  allen  Zeiten  hat  sich  herausgestellt,  dass  weniger  der  reiche  und  kunst- 
voll ausgestattete  Medicamentenapparat  es  ist,  welcher  die  Tflchtigkeit  und 
die  therapeutischen  ErMge  des  Arztes  bedingt,  als  das  treflSande,  die  Verhält- 
nisse überblickende  und  durchschauende  ürtheil,  welches  mit  geringeren 
Aufwände  von  Mittehi  Grosses  zu  leisten  im  Stande  ist  Wie  fiOr  unsere 
Arzneipräparate,  so  auch  für  dieAracana  der  Spagyriker  gilt  das  Bekannte: 
Sunt  certi  denique  fines.  — 


Ophthalmiatrik« 

Von  Dr.  Payr. 
Die  HotiUtäta-StöniDgeB  des  Auges. 

(Fortsetzung.) 

Zur  Sicherung  der  Diagnose  ist  stets  eine  mehrfach  wiederholte  mo- 
dificirte  Untersuchung  unerlässlich  und  dieselbe  auf  jedes  Auge  auch 
gesondert  zu  erstrecken.  Namentlich  sind  die  Grenzen  des  Einfach-  und 
Doppelsehens  genau  festzustellen,  indem  man  das  Fixationsobject  bald  aus 
dem  Gebiete  des  entschiedenen  £infachsehens  dem  der  Diplopie  nähert, 
bald  in  umgekehrter  Weise  verfährt  Nicht  minder  ist  die  Dauer  gewis- 
ser Axenstellungen  auf  die  relative  Lage  des  Doppelbildes  zu  beachten, 
da  diese  nicht  selten  erst  nach  längerer  Fixation  auftauchen  und  sich 
bald  mehr  nähern  und  vereinigen,  bald  mehr  von  einander  entfernen. 

Ein  weiteres  Complement  zur  Sicherung  der  Diagnose  bilden  die 
Prismen,  durch  welche  namentlich  Seiten-  und  Höhenabweichungen  der 
Doppelbilder  bedeutend  verringert  und  selbst  annullirt  werden,  was  dem 
Kranken  die  richtige  Benrtheilung  ihrer  Schiefstellung  oder  Distanzver- 
schiedenheit wesentlich  erleichtert. 

Neben  der  Diplopie  findet  sich  bei  den  Augenmuskelparesen  als  wei- 
tere Anomalie  die  Beirrung  des  Muskelgefühls,  die  sich  zunächst  in  der 
Mangelhaftigkeit  des  OrientimngsvermOgens  ausspricht.  Wird  nämlich 
der  Kranke  bei  Schliessung  des  gesunden  Auges  aufgefordert,  Objecto  in 
bestimmter  Richtung  zu  fixiren  und  zu  ergreifen,  so  fällt  er  in  Folge  irri- 


—    14    — 

ger  in  der  Bahn  des  paretischen  Muskels  stattfindender  Projection  des 
Gesichtsfeldes  seitlich  am  Objecte  vorbei. 

Der  Verlast  einer  richtigen  Orientining  im  Sdlifelde  gibt  sich  im 
Schwindel  knnd,  der  den  Kranken  sofort  bei  der  Fixation  mit  dem  affi- 
drten  Ange  befällt  nnd  neben  der  Diplopie  einen  Hknptgegenstand  der 
Klage  bildet 

Um  diese  störenden  Einflttsse  möglichst  zu  paralysiren,  schliesst  der 
Kranke  gewöhnlich  das  leidende  Ange  nnd  fixirt  ansschliesslich  mit  dem 
gesunden;  ausserdem  sucht  er  durch  verschiedene  Kopfhaltungen  eine 
möglichst  richtige  Einstellung  beider  optischen  Axen  zu  erzielen.  In  der 
Kegel  findet  die  Drehung  des  Kopfes  in  der  Richtung  statt,  nach  welcher 
die  Wirkung  des  paretischen  Muskels  tendirt  und  lassen  nur  jene  Fälle 
eine  gegentheilige  Kopfhaltung  erkennen,  in  welchen  bereits  der  Anta- 
gonist durch  excessive  Contractionen  sich  Greltung  zu  verschaffen  sucht 

Was  die  Häufigkeit  des  Vorkonmiens  der  einzelnen  Muskelparesen 
anlangt,  so  wird  dieselbe  am  öftersten  am  R.  extemus  und  der  vom  Ocn* 
lomotorius  beherrschten  Muskelgruppe  beobachtet  Seltener  ist  die  Läh- 
mung eines  einzelnen  Muskels  dieser  Gruppe  nnd  die  des  Obliquus  sa- 
perior.  Doch  sind  Fälle  verzeichnet,  in  denen  die  Paralyse  sich  auf  die 
ganze  Muskulatur  des  Bulbus  erstreckte. 

Resumiren  wir  aus  dem  Vorstehenden  die  Hauptmomente,  so  ist  znr 
Sicherstellung  der  Diagnose  jeder  Augenmuskelparalyse  eine  genaue  Ana- 
lyse der  Stellung  des  Bulbus  bei  den  verschiedenen  Bewegungen  desselben, 
der  Kopfhaltung  des  Kranken,  des  Verhaltens  der  vorhandenen  Doppel- 
bilder und  endlich  ihrer  Elision  durch  geeignete  Prismen  unerlässlicb. 

A.     Lähmung  des  Bectua  saperior. 

Die  Lähmung  des  oberen  geraden  Augenmuskels  ermöglicht  nach 
unten  eine  vollkommen  richtige  Einstellung  der  Sehaxen;  mit  der  Yer- 
rückung  des  Fixationsobjectes  aus  der  Mittelstellung  nach  oben  aber  bleibt 
der  Bulbus  nach  unten  und  etwas  nach  aussen  zurück,  was  beim  Ausfall 
seiner  Wirkung  (nach  oben  und  innen")  der  antagonistischen  Leistung 
des  Abducens  und  der  beiden  Obliqui  beizumessen  ist 

Die  Doppelbilder  nehmen  den  oberen  Theil  des  Visirfeldes  ein,  weil 
die  Wirkung  des  Muskels  erst  beim  Blick  nach  oben  zur  Geltung  kommt, 
und  zeigen  bei  der  dreifachen  Wirkung  des  Muskels  auf  die  Stellung  und 
Bewegung  des  Bulbus  einen  dreifachen  Charakter.  Das  Bild  des  kranken 
nach  unten  deviirten  Auges  steht  höher  als  das  des  gesunden,  seitlich  von 
dem  letzteren  und  neigt  sich  mit  seinem  oberen  Ende  nach  aussen.  Diese 
Erscheinung  findet  in  der  pathologischen  Divergenz  der  Verticalmeridiane 
nach  oben  ihre  zureichende  Erklärung,  die  durch  den  AusiiaU  der  Wir^ 
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kang  unseres  Muskels,  der  den  Verticalmeridian  physiologisch  nach  innen 
stellt,  nothwendig  eintreten  muss.  Endlich  sind  die  Doppelbilder  der 
pathologischen  Divergenz  wegen  gekreuzt. 

Der  Höhenunterschied  derselben  wächst  mit  der  Verrückung  des 
Fixationsobjectes  nach  aussen,  während  umgekehrt  ihre  Neigung  beim 
Blicke  nach  oben  und  innen  am  stärksten  hervortritt  (weil  der  K  super, 
am  kräftigsten  auf  die  Höhenstellung  des  Bulbus  wirkt,  wenn  das  Auge 
nach  aussen  gerichtet  ist,  während  er  beim  Blicke  nach  innen  am  meisten 
die  Meridianneigung  beeinflusst).  Die  Lateraldistanz  der  Doppelbilder 
ist  in  der  mittleren  Partie  am  beträchtlichsten  und  nimmt  nach  beiden 
Seiten  ab. 

Das  Gesichtsfeld  wird  zu  weit  nach  oben  projicirt  und  das  gesunde 
Auge  unter  der  deckenden  Hand  bei  Sehversuchen  mit  dem  kranken  nach 
oben  abgelenkt  Diese  secundäre  Schielstellung 'des  intacten  Auges  wird 
durch  die  gemeinsame  Wirkung  des  R.  super,  und  Obliquus  infer.  ver- 
mittelt. 

Zur  Unterdrückung  der  Doppelbilder  wird  der  Kopf  um  die  horizon- 
tale Aze  nach  oben  gedreht,  um  die  Objecto  in  die  untere  Hälfte  des 
Visirfeldes  zu  bringen;  die  Kranken  gehen  daher  mit  zurückgeworfenem 
Kopfe  umher. 

Die  vzur  Verschmelzung  erforderlichen  Prismen  sind  mit  der  Basis 
nach  oben  und  etwas  nach  innen  anzulegen,  da  das  Netzhautbild  des  nach 
unten-aussen  zurückbleibenden  Auges  excentrisch  nach  unten  und  etwas 
Bach  aussen  von  der  Macula  lutea  liegt 

B.    Lähmimg  des  Beotus  inferior. 

Diese  Lähmung  verräth  sich  durch  pathische  HOherstellung  des  affi- 
cirten  Auges,  ähnlich  der  bei  Paralyse  des  Obliquus  sup.,  nur  mit  dem 
Unterschiede,  dass  hier  die  Höhendifferenz  beträchtlicher  als  bei  dem 
comparirten  Leiden  ist 

Diese  Unterschiede  sind  indess  keineswegs  verlässige,  da  sie  die 
Möglichkeit  der  Verwechselung  einer  leichten  Parese  unseres  Muskels  mit 
einer  hochgradigen  Trochleans-Paralyse  nicht  ausschliessen,  wenn  nicht 
neben  bedeutender  Beschränkung  der  Beweglichkeit  nach  unten  nach- 
stehende charakteristische  Erscheinungen  der  in  Frage  stehenden  Lähmung 
zukämen. 

Die  Abweichung  des  afficirten  Auges  tritt  schon  bei  der  Mittelstellung 
des  fixationsobjectes  in  der  Richtung  nach  aussen  und  oben  deutlich 
hervor. 

Die  Doppelbilder  nehmen  den  untern  Theil  des  Visirfeldes  ein  und 
sind  wegen  vorhandener  Azendivergenz  gekreuzt,  während  sie  bei  der 
Trochlearisparalyse   wegen   pathologischer  Convergenz   als  gleichnamige 
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sich  erweisen.  Das  Bild  des  kranken  Auges  steht  tiefer  als  das  des  ge- 
sunden and  ist  gegen  die  kranke  Seite  geneigt  Die  Höhenstellnng  der 
Doppelbilder  nimmt  analog  der  Veränderung  in  der  Hl^henstellang  der 
Bulbi  nach  beiden  Richtungen  beim  Blicke  nach  aussen  zu,  beim  Blick 
nach  innen  ab,  während  bei  der  Trochlearislähmung  gerade  das  (regen- 
theü  stattfindet.  Da  die  Meridiane  nach  oben  convergiren,  so  sind  sie 
beim  Blicke  nach  innen  am  stärksten  geneigt,  während  sie  bei  der  Axen- 
richtung  nach  aussen  mehr  dem  Parallelismus  sich  nähern.  Die  (Konver- 
genz der  Meridiane  bedingt  einen  gleichnamigen  Zustand  der  gekreuzten 
Doppelbilder  an  ihren  oberen  Endpunkten. 

Die  Secundärabweichung  des  gesunden  Auges  vermittelt  der  R.  infer. 
und  Obliq.  super. 

Die  fehlerhafte  Projection  des  Gesichtsfeldes  findet  zu  weit  nach  vsh 
ten  statt  und  dreht  der  kranke  zur  Vermeidung  des  Blickes  nach  unteo 
den  Kopf  um  den  Horizontaldurchmesser. 

Die  zur  Elision  der  Doppelbilder  erforderlichen  Prismen  sind  mit 
der  Basis  nach  unten  und  etwas  nach  innen  zu  appliciren. 

C.    Lähmung  des  Beotus  intemuB. 

Sie  gibt  sich  durch  abnorme  Stellung  des  erkrankten  Auges  nach 
aussen  zu  erkennen.  Dasselbe  bleibt  je  nach  dem  Grade  der  Lähmung 
bei  Verrückung  des  Fixationsobjectes  in  der  Bahn  des  pareüschen  Mus- 
kels zurück  und  schiesst  nach  aussen  am  Objecte  vorbei. 

Die  Doppelbilder  sind  der  bestehenden  Divergenz  wegen  gekreuzt, 
aber  parallel  und  gleich  hoch.  Ihre  Lateraldistanz  wächst  mit  der  Ver- 
rückung des  Fixationsobjectes  in  der  Richtung  des  gesunden  Auges.  Die 
Gebiete  des  Einfach-  und  Doppelsehens  werden  durch  eine  Linie  geschie- 
den, die  mit  der  Verticalen  nahe  zusammenfällt  und  nur  oben  etwas  in 
der  Richtung  des  kranken,  unten  nach  der  des  gesunden  Auges  von  ihr 
abweicht,  weil  es  eine  bekannte,  wenn  gleich  in  ihren  Ursachen  noch 
nicht  genugsam  erklärte  Thatsache  ist,  dass  jede  Divergenz  beim  Blick 
nach  oben  etwas  zunimmt,  beim  Blick  nach  unten  sich  verringert,  wie 
analog  jede  Convergenz  nach  unten  mehr,  nach  oben  weniger  hervortritt 

Das  Gesichtsfeld  wird  zu  weit  nach  innen  projicirt,  der  Kopf  um 
seine  vertieale  Axe  nach  Seite  des  gesunden  Auges  gedreht,  während  die 
Fixationsobjecte  nach  der  Seite  des  kranken  Auges  gehalten  werden. 

Die  secundäre  Schielstellung  des  gesunden  Auges  wird  durch  den 
R.  extern,  bewirkt. 

Die  zur  Verschmelzung  der  Doppelbilder  geeigneten  Prismen  müssen 
mit  der  Basis  nach  innen  liegen  und  ihr  brechender  Winkel  der  wachsen- 
den Divergenz  proportional  sein,  d.  i.  in  demselben  Masse  wachsen,  als 
das  Object  nach  der  gesunden  Seite  verrückt  wird. 
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D.    Lähmung  des  Rectus  externus  (abduoens). 

Diese  wohl  am  häufigsten  selbstständüig  vorkommende  Lähmung  zeigt 
eine  Beschränkung  der  Beweglichkeit  des  Auges  nach  aussen,  welches  bei 
der  Fixation  eines  in  der  Bahn  des  paretischen  Muskels  verrückten  Ob- 
jectes  zuckende,  nach  aussen  tendirende  und  rotatorische  Bewegungen  er- 
kennen lässt,  welche  letzteren  der  Mitwirkung  der  schiefen  Augenmuskeln 
zuzuschreiben  sind. 

Die  Doppelbilder  sind  der  vorhandenen  Gonvergenz  wegen  gleich- 
namige, parallele,  deren  Distanz  mit  der  YerrQckung  des  Objectes  nach 
der  kranken  Seite  wächst.  Verlässt  dieses  aber  die  Meridiane  nach  oben 
and  aussen,  so  zeigt  sich  sofort  eine  Divergenz  der  gleichnamigen  Doppel- 
bilder, weil  der  verticale  Meridian  wegen  Ausfalles  der  Abducens-Wirkung 
weniger  nach  aussen  geneigt  und  damit  der  physiologische  Parallelismus 
der  Meridiane  derart  gestört  wird,  dass  diese  nun  nach  oben  convergi- 
ren,  wesshalb  die  Doppelbilder  nach  den  Gesetzen  der  Projection  divergi- 
ren  müssen.  Analog  verhält  es  sich  bei  Yerrückung  des  Fixationsobjec- 
tes  nach  unten-aussen,  wobei  sich  umgekehrt  eine  Convergepz  der  Bilder 
ergeben  wird. 

£ine  die  Gebiete  des  £infach-  und  Doppelsehens  trennende  Linie 
wird  bei  bereits  vorhandener  Gonvergenz  dem  oben  aufgestellten  Satze 
gemäss,  wonach  die  Gonvergenz  beim  Blicke  nach  unten  stärker  als  in 
cntg^engesetzter  Richtung  henortritt,  nicht  rein  vertical  sich  verhalten, 
sondern  unten  nach  der  Seite  des  kranken,  oben  nach  jener  des  gesunden 
Auges  abweichen. 

Bei  Fixation  mit  dem  muskelkranken  Auge  schiesst  mit  der  Yer- 
rückung des  Objectes  in  der  Bahn  des  paretischen  Muskels  das  gesunde 
Ange  unter  der  deckenden  Hand  nach  innen  am  Gegenstande  vorbei,  der 
Kranke  versetzt  das  Gesichtsfeld  zu  weit  nach  der  Seite  des  kranken 
Moskels  und  greift  nach  dieser  Richtung  am  Objecte  vorbei. 

Die  secundäre  Schieisteilung  am  gesunden  Auge  wird  durch  den 
K.  intern,  vermittelt 

Treffend  bemerkt  A.  Graefe  bezüglich  dieser  optischen  Täuschung 
über  die  Lage  oder  den  Stand  der  Objecte,  dass  sie  auf  einem  Wider- 
spruche zwischen  der  angestrebten  und  der  verwirklichten  abortiven  Gon- 
traction  des  paretischen  Muskels  beruhe.  Wir  taxiren  die  Stellung  eines 
Objectes  im  Räume  nach  dem  Gontractionsgrade  des  Muskels,  welcher  die 
Sehaxe  in  die  zur  Fixation  des  Gegenstandes  nöthige  Stellung  bringt,  wie 
wir  weiter  gewöhnt  sind,  den  Grad  der  Gontraction  nach  dem  Willens- 
hnpulse  zu  messen,  den  wir  zur  Erreichung  desselben  aufbieten  müssen. 
Ist  nun  wegen  Lähmung  des  R.  extern,  ein  viel  gi'össerer  Willensimpuls 
nothwendig  geworden,  um  die  Sehaxe  auf  ein  gewisses  Object  nach  aussen 

Intrrnati(»nalff  H«»nioopathisKh«*  rrfwe.  U.  Ud.  2 
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einzasteUen,  so  wird  der  Kranke  die  dafür  eingetauschte  Moskelcontrac- 
tion,  weil  er  nnwillkürlich  noch  unter  den  gewohnten  normalen  Verhält- 
nissen sich  zu  befinden  wähnt,  bedeutend  überschätzen  und  demgemäss 
das  fixirte  Object  entsprechend  weiter  nach  aussen  gelogen  vennuthen  imd 
mit  ihm  natürlich  alle  gleichzeitig  im  Gesichtsfelde  befindlichen  Gegen- 
stände, d.  L  das  Gesichtsfeld  selbst,  da  durch  die  in  Rede  stehende  Meo 
tion  die  redproken  Verhältnisse  der  Netzhautbilder  in  keinerlei  Weise 
verändert  werden  können.  Wie  darum  ein  mit  Abducens-Parese  Behafte- 
ter nach  aussen  am  Objecte  vorbeistüsst,  so  wird  bei  einer  Paralyse  des 
R.  intern,  ein  Vorbeigreifen  nach  innen,  bei  Lähmung  des  R.  super,  nach 
oben  etc.  stattfinden,  kurz  immer  im  Sinne  der  V^Tirkung  des  afficirten 
Muskels. 

Auf  Grund  derselben  Verhältnisse  überzeugt  man  sich ,  dass  Kranke 
mit  Lähmung  eines  seitlichen  geraden  Augenmuskels,  wenn  sie  bei  Ver- 
schluss des  gesunden  Auges  schnell  nach  einem  bestimmten  Gegenstande 
sich  hinbewegen,  eine  fehlerhafte  Richtung  einschlagen  und  dahin  abwei- 
chen, wohin  die  Wirkung  des  paretischen  Muskels. tendirt  Im  Masse 
der  Annäherung  an  den  fraglichen  Gegenstand  werden  sie  ihres  Irrthumes 
gewahr  und  die  dadurch  entstehende  Verwirrung  gibt  nicht  selten  Veran- 
lassung, dass  solche  Kranke  in  derselben  Richtung  seitlich  vom  Objecte 
vorbeifallen,  in  welcher  die  irrige  Projection  des  Gesichtsfeldes  stattfond. 
Diese  Widersprüche  zwischen  der  realen  und  scheinbaren  Lage  der  Ob- 
jecto constituiren  in  Gemeinschaft  mit  den  aus  der  Diplopie  hervorgehen- 
den Störungen  den  Begriff  des  Gesichtsschwindels. 

Um  dem  Doppelsehen  zu  entgehen,  dreht  der  Kranke  den  Kopf  um 
die  verticale  Axe  nach  der  Seite  des  kranken  Auges  und  bringt  die  Ob- 
jecte mehr  in  die  der  gesunden  Seite  entsprechende  Hälfte  des  Visir- 
feldes. 

Zur  Ausgleichung  der  Doppelbilder  sind  die  Prismen  mit  der  Basis 
nach  aussen  anzulegen  und  ihr  Brechwinkel  mit  der  Entfernung  des  Ob- 
jectes  nach  der  kranken  Seite  zu  verstärken. 

Die  Accomodation  wird  durch  die  Lähmung  des  Abducens  kaum  be- 
einflusst;  wohl  aber  tritt  nach  Stell  wag  bei  der  Einstellung  des  dioptri- 
schen  Apparates  für  kleine  Instanzen  die  Ablenkung  deutlich  hervor,  da 
mit  der  Adaptation  für  die  Nähe  immer  starke  Axenconvergenzen  eintre- 
ten, der  R  intern,  im  muskelkranken  Auge  aber  einen  ungleich  geringe* 
reu  Widerstand  als  im  gesunden  findet. 

E.    lifttamung  des  Obliquus  auperior  (troohlearlB). 
Da  der  Obliquus  super,  die  optische  Axe  (das  Homhautcentnim) 
physiologisch  nach  unten-aussen  stellt  und  den  verticalen  Mmdian  nach 
innen  neigt,  so  wird  sich  seine  Lähmung  zunächst  in  einem  pathologischen 
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Zorfickbleiben  der  Cornea  nach  oben-innen  aussprechen,  wenn  ein  Object 
in  der  Mittelstellung  scharf  fixirt,  —  so  wie  durch  Eintritt  von  Conver- 
genz  anf  dem  kranken  Auge  durch  die  unbeirrte  Thätigkeit  des  R.  infer., 
wenn  der  Gegenstand  unter  die  Horizontale  verrflckt  wird. 

Wird  das  kranke  Auge  allein  zur  Fixation  angehalten,  so  macht  sich 
an  demselben  eine  kleine  Excursion  nach  unten-aussen  bemerklich.  Mit 
der  Yerrfickung  des  Objects  in  der  Kichtung  des  gesunden  Auges  in  der 
ontem  Hälfte  des  Visirfeldes  wird  die  Ablenkung  nach  innen  schwächer, 
während  sie  nach  oben  beträchtlich  zunimmt.  Wird  aber  das  Object  in 
der  unteren  Hälfte  des  Yinrfeldes  in  der  entgegengesetzten  Richtung  (dem 
kranken  Auge  entsprechend  nach  aussen)  geftlhrt,  so  wird  die  Ablenkung 
sowohl  nach  innen  als  oben  geringer  und  erreicht  ein  Minimum,  wenn  das 
Object  möglichst  nach  unten  und  etwa  25^  nach  aussen  entfernt  wird. 
Demgemäss  findet  beim  Blicke  nach  oben  Einfachsehen  statt. 

Die  Doppelbilder  zeigen  sich,  wenn  das  Object  in  die  Mittelstellung 
gebracht  und  in  der  Richtung  des  gesunden  Auges  verrückt  wird.  Da  die 
Höhenabweichung  des  paretischen  Auges  mit  dessen  möglichst  starker 
Richtung  nach  innen  wächst,  so  wird  das  Gebiet  des  Einfach-  und  Doppel- 
sehens sich  durch  eine  Linie  markiren,  welche  auf  Seite  des  gesunden 
Auges  nach  oben,  auf  Seite  des  kranken  nach  unten  von  der  Horizontale 
abweicht. 

Die  Doppelbilder  sind  der  Convergenz  wegen  gleichnamige;  das  dem 
kranken  Auge  zugehörige  steht  unter  dem  des  gesunden  und  ihre  Distan- 
zen wachsen,  je  mehr  das  Fixationsobject  in  der  verticalen  Mittellinie 
sich  nach  unten  bewegt,  was  der  Prävalenz  der  Wirkung  des  R.  infer. 
and  der  Neigung  des  verticalen  Meridians  nach  aussen  zuzuschreiben  ist. 
Die  Divergenz  der  verticalen  Meridiane  nach  oben  bedingt  den  Projec- 
tionsgesetzen  gemäss  die  Convergenz  der  Doppelbilder  in  der  angedeute- 
ten Richtung.  Während  die  Schiefheit  der  Doppelbilder  wächst,  wenn 
wir  in  der  untern  Hälfte  des  Visirfeldes  das  Object  nach  der  Seite  des 
kranken  Auges  bewegen,  in  der  entgegengesetzten  Richtung  aber  sich  ver- 
mindert und  endlich  verliert,  werden  die  Höhendistanzen  mit  der  Ver* 
nickang  des  Objects  nach  der  gesunden  Seite  um  so  beträchtlicher. 

Einer  eigenthtlmlichen,  bisher  nicht  aufjOfeklärten  Erscheinung  hiebd 
erwähnt  A.  Graefe:  esistdiess  die  constante  Beobachtung,  dass  das  Bild 
des  kranken  Auges  in  allen  Lagen  dem  Kranken  ungleich  näher  gerttckt 
erscheint,  als  das  des  gesunden  und  dass  ein  Druck  auf  die  Bulbi  von 
vorne  nach  hinten  diese  Annäherung  nicht  bloss  auf  dem  leidenden,  son* 
dem  auch  auf  dem  gesunden  Auge  fördert  und  durch  allmälige  Steigerung 
die  Kider  in  einer  der  Gesichtsfläche  parallelen  Ebene  erscheinen  lässt. 

Xicht  minder  überraschend  ist  die  Thatsache,  dass  bei  aussergewOhi^» 
lieh  tiefer  Haltung  des  Fixationsobjectes  gerade  nach  unten,  wodurch  eine 
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sehr  for^irte  Stellung  der  Sehaxen  nach  dieser  Bichtang  beansprucht  wird, 
das  dem  krankem  Auge  a«gehörige  Bild  nicht  mehr  unter,  sondern  Aber 
dem  des  gesunden  steht,  während  beide  Bilder  eine  deutliche  Schiefstellung 
im  bereits  erwähnten  Sinne  zeigen  und  ihre  gleichnamige  Lateraldistanz 
verstärkt  erscheint. 

Dieses  Phänomen  erklärt  sich  aus  der  neben  der  HGhenabweichuug 
zugleich  bestehenden  Meridian-YerrOcknng,  der  durch  die  excessire  Wir- 
kung des  B.  infer.  so  bedeutend  nach  aussen  geneigt  wird,  dass  damit 
nothwendig  eine  Ortsveränderung  der  Quadranten  herbeigeführt  und  das 
vordem  im  obem-innem  Quadranten  befindliche  Netzhautbild  in  den  nntem- 
innem  zu  liegen  kommt,  wesshalb  es  nach  oben-aussen  projicirt  werden 
muss. 

Die  nur  durch  Fixation  eines  im  innern-untem  Theile  des  Visirfeldes 
von  Seite  des  kranken  Auges  provocirte  secundäre  Ablenkung  nach  aussen- 
unten  ist  sehr  beträchtlich  und  wird  durch  den  B.  extern,  und  B.  infer. 
vermittelt. 

Zur  möglichen  Vermeidung  der  Doppelbilder  dreht  der  Kranke  den 
Kopf  um  die  Horizontalaxe  nach  vorne  und  zugleich  nach  der  Bichtung 
des  gesunden  Auges  und  müht  sich  gleichzeitig,  die  Objecte  mehr  in  die 
Visirhälfte  des  kranken  Auges  zu  bringen,  weil  sie  in  der  des  gesunden 
die  Doppeldilder  um  so  leichter  hervorrufen. 

Prismen  werden  eine  Verschmelzung  der  Doppelbilder  nur  dann  zu 
erwirken  vermögen,  wenn  sie  entweder  mit  der  Basis  nach  unten  und 
etwas  nach  aussen  applicirt,  oder  wenn  deren  zwei  angewandt  werden, 
von  denen  das  eine  mit  der  Basis  nach  unten  vor  das  kranke,  das  andere 
mit  der  Basis  nach  aussen  vor  das  gesunde  Auge  gelegt  wird.  Nicht  sel- 
ten erweisen  sich  dieselben  unzureichend,  und  müssen  namentlich  dann, 
wenn  mittlerweile  eine  Contractur  des  Obliq.  infer.  zu  Stande  kommt, 
durch  einen  operativen  Eingriff  ersetzt  werden. 

Bei  secundärer  Contractur  im  Obliq.  infer.  steht  der  kranke  Bulbus 
durch  die  ganze  Vertical-Oeffnung  des  Visirfeldes  höher  als  der  gesunde. 

In  der  oberen  Hälfte  des  verticalen  Durchschnittes  des  Visirfeldes 
findet  pathologische  Divergenz  mit  gekreuzten  Doppelbildern,  in  der  untern 
pathologische  Convergenz  mit  gleichnamiger  Diplopie  statt.  Das  Bild  des 
kranken  Auges  befindet  sich  dabei  unter  dem  des  gesunden  und  ihre  Di- 
stanzen wachsen  mit  der  Verrückung  des  Objects  in  der  Bichtung  des 
gesunden  Auges,  während  sie  in  entgegengesetzter  Bichtung  abnehmen. 
Mit  der  Verrückung  des  Objects  nach  der  kranken  Seite  tritt  die  Meridian- 
neigung aUmäUg  mehr  hervor.  Wird  das  Object  in  die  Diagoualstellnng 
nach  links  unten  gebracht,  so  divergiren  die  Meridiane  beider  Augen 
nach  oben  und  die  Doppelbilder  demgemäss  nach  unten.     In  gleicher 
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Weise  verhält  es  sich  bei  der  Diagonalstellimg  nach  links-oben,  wobei  in- 
dess  die  Doppelbilder  nach  oben  divergiren,  weil  es  gekreuzte  sind. 

Eine  wesentliche  Störung  der  Acconunodation  findet  bei  der  Troch- 
learis-Paralyse  nicht  statt. 

F.    Iiähmung  dee  Obliquus  inferior. 

Diese  höchst  selten  isolirt,  meist  nur  als  Theilerscheinong  von  Ocnlo- 
motorius-Paralysen  vorkommende  Lähmung  charakterisirt-sich  durch  nach- 
stehende Ei^enthttmlichkeiten: 

Die  Diplopie  beherrscht  die  obere  Hälfte  des  Yisirf eldes ;  die  Doppel- 
bilder verhalten  sich  in  umgekehrter  Weise  wie  bei  der  Lähmung  des 
Trochlearis.  Sie  sind  gleichnamige  und  zeigen  wegen  pathologischer  Con- 
vergenz  der  Meridiane  nach  oben  eine  Divergenz  in  ihren  oberen  Enden. 
Das  Bild  des  kranken  Auges  steht  über  dem  des  gesunden.  Ihre  stärkste 
Neigung  und  geringste  Höhendifferenz  wird  sich  beim  Blicke  nach  oben- 
aassen  ergeben,  während  umgekehrt  die  geringste  Neigung  und  bedeutend- 
ste Höhendifferenz  beim  Blick  nach  oben-innen  zu  Tage  tritt,  weil  der 
Obüq.  infer.  die  Meridianneigung  bei  der  Richtung  des  Bulbus  nach  aussen 
bekanntlich  am  meisten  beeinflusst,  während  er  bei  gegenseitiger  Aug- 
apfelrichtung am  entschiedensten  auf  die  Höhenstellung  wirkt. 

G.     Combinirte  Lähmungen. 

Diese  Lähmungen  kamen  bislang  an  zwei  oder  mehreren  Muskeln 
zur  Beobachtung.  Die  combinirten  Paresen  der  ersten  Art  fanden  sich 
meist  auf  den  R.  intern,  und  R.  super,  oder  infer.,  auf  den  Abducens  und 
einen  der  beiden  letzteren,  oder  auf  einen  Schiefen  und  einen  der  vier 
Geraden  beschränkt  und  dürfte  ihr  Symptomenbild  bei  genauer  Berück- 
sichtigung der  gegebenen  Directiven  für  die  Diagnose  der  einfachen  Muskel- 
paralysen nicht  allzuschwer  sidi  construiren  lassen,  wie  aus  nachstehenden 
Beispielen  erhellen  mag. 

Finden  wir  bei  der  vorgenommenen  Untersuchung  beim  Blick  grad- 
aus  gekreuzte,  wenig  distante  Doppelbilder,  von  denen  das  des  kranken 
Auges  etwas  höher  steht;  beim  Blick  gerad'  nach  oben  ein  weiteres  Aus- 
cinandertreten  dieser  gekreuzten  Doppelbilder,  von  denen  das  dem  kranken 
Auge  zugehörige  bedeutend  über  dem  des  gesunden  steht,  wobei  ihre 
oberen  Extremitäten  eine  deutliche  Divergenz  zeigen;  wachsen  femer 
beim  Blick  diagonal  nach  oben-innen  ihre  seitlichen  Distanzen,  während 
die  Höhenunterschiede  bei  gleichzeitig  stärkerer  Neigung  der  Bilder  ab- 
nehmen; nehmen  weiter  beim  Blick  diagonal  nach  oben-aussen  die  Lateral- 
distanzen rasch  ab,  während  die  Höhenunterschiede  bei  abnehmender 
Neigung  stärker  werden,  und  findet  sich  endlich  in  der  untern  Hälfte  des 
Visirfeldes  nur  beim  Blick  diagonal  nach  innen  Diplopie,  wobei  die  Doppel- 
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bilder  als  gekreuzte  sich  erweisen,  und  mit  der  Yerrückung  des  Fixations- 
objectes  nach  innen  an  Seitenabstand  gewinnen,  —  so  sind  wir  berechtigt, 
das  Leiden  als  combinirte  Parese  des  B.  internus  und  R.  superior  anzu- 
sprechen. 

Ist  der  R.  extern,  und  der  Obliq.  superior  gleichzeitig  gelähmt,  so 
findet  eine  beträchtliche  pathologische  Convergenz  statt,  während  die 
Auswärtsdrehung  des  Bulbus  bedeutend  beschränkt  erscheint  Mit  der 
Verrückung  des  *Fixationsobjectes  in  die  untere  Hälfte  des  Visirfeldes  tritt 
mit  einer  beträchtlichen  Höhendifferenz  in  der  Stellung  der  Comealmitte 
zugleich  eine  solche  der  Doppelbilder  hervor,  von  denen  das  des  kranken 
Auges  mit  dem  oberen  Ende  der  leidenden  Seite  zugeneigt  erscheint  und 
mit  der  Yerrückung  des  Objects  nach  unten-aussen  eine  Zunahme  dieser 
Neigung  erkennen  lässt.  Der  Kopf  wird  dabei  etwas  nach  vorne  geneigt 
und  zugleich  um  die  verticale  Axe  nach  der  leidenden  Seite  gedreht, 
etc.  etc. 

Unter  die  combinirten  Paralysen  der  zweiten  Art  gehört  die  Lähmung 
des  Oculorootorius  und  seine  Combination  mit  Paralyse  des  Trochlearis^ 
sowie  endlich  die  Lähmung  sämmtlicher  Augapfelmuskeln. 

H.  Lähmung  des  Bfervus  ooulomotorius. 

Das  Lähmungsgebiet  des  genannten  Nervs  umfasst  die  Mm.  R.  intern., 
R.  super,  und  R.  infer.,  den  Obliq.  infer.,  den  M.  levator  palpebr.  su- 
per, und  die  Iris. 

Diese  Paralyse  wird  nicht  selten  beobachtet  und  kündigt  sich  in  der 
Regel  schon  durch  die  Unmöglichkeit  die  Lidspalten  gehörig  zu  öffnen 
(Ptosis  palpebrae  super.)  an.  Das  obere  Lid  steht  dabei  mit  seinem 
Rande  ungleich  tiefer,  als  das  des  gesunden  Auges  und  kann  nur  bis  zu 
einer  unbedeutenden  Höhe  emporgezogen  werden,  wozu  oftmals  die  Stime- 
und  Brauen-Muskeln  angestrengt  werden.  Dabei  zeigt  der  Bulbus  meist 
eine  geringe  Prominenz  und  beim  Blick  geradeaus  nur  eine  unbedeutende 
Abweichung  nach  aussen  und  unten,  die  aber  nach  längerem  Bestände 
durch  strabetische  Contraction  des  Abducens  ungleich  auffälliger  wird  und 
namentlich  dann  am  stärksten  hervortritt,  wenn  das  Fixationsobjoct  in  der 
Mediane  nach  Seite  des  gesunden  Auges  verrückt  wird.  In  gleicher  Weise 
erscheinen  die  Bewegungen  nach  oben-innen,  unten-innen,  gerade  nach  obeo 
und  gerade  nach  unten,  sowie  endlich  nach  oben-aussen  behindert  und 
macht  sich  namentlich  beim  Blick  nach  unten-aussen  die  vom  oberen 
Schiefen  abhängige,  meist  ruckweise  erfolgende  Bewegung  sehr  be- 
merklich. 

Die  Doppelbilder  sind  diesen  Axenablenkungen  zufolge  beim  Blick 
gradaus  gekreuzt,  das  dem  kranken  Auge  zugehörige  steht  etwas  höher, 
neigt  sich  mit  seinem  unteren  £nde  gegen  das  des  gesunden  Auges  und 
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erscheint  damit  demselben  näher  gerückt,  was  Arlt  aus  der  RoUang  des 
Bulbus  um  seine  transversale  Axe  zn  erkl&ren  sncht.  Mit  der  Yerrflckung 
des  Objects  nach  der  gesunden  Seite  wachsen  die  Lateraldistanzen,  wäh- 
rend die  Höhenstellung  beim  Steigen  desselben  zunimmt.  Nur  wenn  das 
Fixationsobject  unter  die  Horizontale  rückt,  vermindert  sich  die  Höhen- 
differenz und  kann  beim  Blick  nach  unten -aussen  durch  den  Einfluss  des 
oberen  Schiefen  selbst  vollständig  aufgehoben  werden.  Eine  sehr  beträcht- 
liche Tiefetellung  des  Objects  versetzt  dessen  Bild  wegen  unzureichender 
Wirkung  des  Obliq.  super,  sogar  auf  eine  höhere  Netzhautstelle  und  lässt 
es  den  Gesetzen  der  Projection  gemäss  unter  dem  des  gesunden  Auges 
erscheinen.  Das  Doppelbild  des  kranken  Auges  wird  endlich  beim  Blick 
nach  oben  schiefer  stehen,  als  beim  Blick  nach  unten  und  diese  Schief- 
stellung wird  beim  Blick  nach  oben -aussen  ihr  Maximum  erreichen,  wäh- 
rend sie  in  entgegengesetzter  lüchtung  (nach  unten -aussen)  nahezu  ver- 
schwindet. 

Diese  Erscheinungen  erklären  zur  Genüge  die  bedeutenden  Seh- 
stiiningen,  welche  sich  im  Geleite  dieser  Paralyse  finden  und  die  nament- 
lich durch  das  von  Arlt  betonte  Symptom,  dass  alle  Gegenstände  über- 
zuhängen scheinen,  so  beängstigend  auf  den  Kranken  wirken. 

Bei  ausschliesslicher  Fixation  mit  dem  kranken  Auge  weicht  das 
gesunde  unter  der  deckenden  Hand  beträchtlich  nach  aussen  ab. 

Um  der  Diplopie  zu  entgehen,  welche  hochgradigen  Schwindel  und 
^Ibst  Ohnmacht  erzeugt,  bemüht  sich  der  Kranke,  das  leidende  Auge 
Tollständig  vom  Sehact  auszuschliessen  und  dreht  den  Kopf  weit  möglichst 
nach  der  gesunden  Seite.  In  noch  höherem  Grade  ist  dieses  der  Fall, 
wenn  eine  secundäre  Contractur  des  Abducens  sich  gebildet  hat. 

Die  Paralyse  des  zur  Iris  gehenden  Astes  spricht  sich  zunächst  in 
Erweiterung  der  Pupille,  Mydriasis,  aus.  Gegen  die  Einwirkung  des 
Lichtes  erweist  sich  die  Pupille  unempfindlich,  während  sie  nach  Anwen- 
dung von  Atropin  sich  mehr  contrahii-t.  Arlt  hält  dafür,  dass  der  Spinc- 
ter  iridis  durch  die  Paralyse  seiner  Contractionsfähigkeit  nicht  völlig  be- 
raubt wird  und  mW  weiter  bei  Oculomotoriusparalyse  auch  geminderte 
Netzhautenergie  beobachtet  haben,  für  welche  nach  seinem  Ermessen  der 
Umstand  spricht,  dass  solche  Kranke  in  der  deutlichen  Sehweite  die  Ob- 
jecte  kleiner  und  ferne  Gegenstände  unklarer  als  mit  dem  gesunden  Auge 
«eben. 

Prismen  vermögen  nur  für  gewisse  Stellungen  des  Objects,  oder  für 
einen  bestimmten  Grad  ihres  brechenden  Winkels  die  Doppelbilder  zu 
elidiren,  da  die  geringste  Aenderung  in  der  Stellung  der  Sehaxen  sofort 
wieder  Doppelbilder  erzeugt,  die  immer  wieder  ein  anderes  Prisma  er- 
forderten, was  wohl  vorzugsweise  dem  meist  centralen  Ursprünge  dieser 
I>ähniungsform  zuzuschreiben  sein  dürfte. 
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J.    Die  mit  Lähmung  des  Obliquus  superior  oombinirte 

OonlomotoriuB-Paralyse. 

£ine  nicht  zu  seltene  Erscheinung  ist  die  Combination  der  Oculo- 
motorius-Paralyse  mit  Lähmung  des  Trochlearis,  die  sich  neben  den  der 
ersten  Paralyse  zukommenden  Symptomen  noch  durch  den  Ausfall  der 
Wirkung  des  Obliquus  super,  beim  Blicke  nach  unten  charakterisirt,  in 
Folge  dessen  der  Bulbus  nach  dieser  Richtung  sich  vollkommen  unbe- 
weglich verhält. 

Wird  endlich  auch  noch  der  Abducens  in  das  Bereich  der  Lähmung 
gezogen  und  erscheinen  somit  sämmtliche  Muskeln  des  Augapfels  ge- 
lähmt, Ophthalmoplegia  paralytica,  ein  Zustand,  der  gewöhnlich  im  Ge- 
leite von  Lähmungen  anderer  Gehirn-  und  Rückenmarksnerven  auftritt, 
so  zeigt  der  vom  gelähmten  oberen  Lide  gedeckte  Bulbus  eine  stärkere 
Prominenz  und  eine  complete  Immobilität.  Seine  optische  Axe  steht 
gerade  nach  vorne,  oder  nur  wenig  nach  aussen,  die  Pupille  erscheint 
dilatirt  und  das  AccommodationsvermOgen  in  der  Regel  erloschen. 

Ursachen,  Verlauf  und  Ausgänge  der  Augenmuskel- 
lähmungen. 

Die  Paralyse  der  Augenmuskeln  ist  nach  Stellwag  stets  nur  als 
Symptom  der  verschiedensten  krankhaften  Zustände  zu  betrachten,  welche 
entweder  die  Muskelsubstanz,  oder  die  sie  versorgenden  Nerven  befallen 
und  damit  ihre  Thätigkeit  in  verschiedenem  Grade  beeinträchtigen  oder 
ganz  aufheben. 

Hiemach  unterscheidet  man  wahre  und  unächtc  Lähmungen  ond 
theilt  die  ersten  wieder  in  periphere  oder  centrale. 

Unter  die  unächten  Lähmungen  rechnet  man  die  durch  Muskel- 
atrophie bedingten,  welche  nicht  selten  Folgen  andauernder  und  flber- 
mässiger  Dehnung  nach  Exophthahnus,  oder  veraltetem  Strabismus  sind,  so- 
wie die  durch  sehnige  Degeneration  des  Schielmuskels  oder  narbige 
Yerbildung  der  Muskelfasern  nach  vorgängiger  Verletzung  entstandenen 
Lähmungen. 

Unter  den  peripheren  wahren  Lähmungen  behauptet  die  rheuma- 
tische den  Hauptplatz.  Sie  wird  am  häufigsten  durch  schroffen  Tempe- 
raturwechsel, besonders  durch  Zugluft  herbeigeführt  und  kommt  meist 
monolateral,  und  nur  auf  einen  oder  zwei  Muskeln  beschränkt,  manchmal 
aber  selbst  bilateral  und  in  bedeutender  Ausdehnung  zur  Beobachtung. 

Seltener  werden  sie  durch  Orbitalabscesse,  durch  perforirende  Wun- 
den, oder  Orbitaltumoren  und  dadurch  bedingte  Compression  der  Nerven 
veranlasst. 
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Das  schwächste  Contingent  dürften  syphilitische  Affectionen  der 
Orbita  liefern. 

Bei  den  wahren  centralen  Lähmungen  wird  ein  doppelseitiges  Auf- 
treten viel  häutiger  beobachtet  und  sind  dieselben  gewöhnlich  noch  mit 
ähnlichen  Erscheinungen  in  anderen  Nervengebieten  combinirt 

Sie  beruhen  meist  auf  pathischen  Veränderungen  in  den  Central- 
theilen,  gelangen  häufig  in  höherem  Alter  zui-  Beobachtung  und  berech- 
tigen alsdann  namentlich  durch  ihr  Verschwinden  und  Wiederauftauchen 
in  anderen  Territorien  zur  Annahme  eines  vorhandenen  Gehirnleidens. 

Eine  der  häufigsten  Quellen  für  centrale  Lähmungen  bildet  die  Gom- 
pression  einzelner  Nervenstämme,  wie  sie  durch  Pseudoplasmen  innerhalb 
der  Schädelhohle,  oder  in  den  knöchernen  Kanälen,  ausserdem  auch  durch 
Extravasate  oder  meningitische  Exsudate  zu  Stande  kommt. 

Nicht  selten  ftthrt  endlich  die  Meningitis,  ob  sie  nun  skrophulöser, 
tuberkulöser,  rheumatisch-gichtischer  oder  syphilitischer  Natur,  Neuritiden 
herbei,  welche  im  weitem  Verlaufe  entweder  eitrige  Zerstl^rung  oder 
Schwund  der  verschiedenen  Nervenstämme  im  Gefolge  haben  können. 

Der  Verlauf  der  Muskelparalysen  ist  je  nach  Verschiedenheit  des 
pathogenetischen  Momentes  ein  sehr  verschiedener.  Am  gtlnstigsten  er- 
weisen sich  in  dieser  Beziehung  wieder  die  rheumatischen;  ungleich  lang- 
samer entwickeln  sich  die  durch  intracranielle  Neuritis  oder  gar  durch 
Compression  hervorgerufenen  Lähmungen.  Allein  auch  hierin  machen  sich 
nicht  minder  verschiedene  Ausnahmen  geltend,  als  andrerseits  die  Ent- 
wickelung  durchaus  nicht  immer  in  normaler  Progression  stattfindet,  son- 
dern mannigfache  Varianten  bis  zur  Erreichung  einer  gewissen  Stabilität 
gewahren  lässt.    ' 

Die  Ausgänge  der  Augenmuskel-Paralysen  anlangend  bietet  wieder 
die  rheumatische  Fonn  die  günstigste  Prognose  und  kann  selbst  ohne  Zu- 
thnn  der  Kunst  unter  günstigen  Verhältnissen  zur  Heilung  gelangen.  In 
zweiter  Reihe  stehen  die  auf  entzündlicher  Basis  ruhenden  Paralysen,  da 
es  einer  zweckmässigen  Behandlung  nicht  selten  gelingt,  die  intracranielle 
Entzündung  zu  bewältigen  und  Exsudate  zur  Resorption  zu  bringen.  Ein 
Gleiches  gilt  für  die  nicht  zu  lange  bestehenden  syphilitischen  Prozesse, 
als  deren  Ausfiuss  die  Paralyse  zu  betrachten  ist. 

Ungleich  schlimmer  gestaltet  sich  die  Prognose  bei  den  durch  Com- 
pression bedingten  Lähmungen  und  erscheint  da  hofbungslos,  wo  ein 
tieferes  Gehirn-  oder  Rückenmarksleiden  der  Paralyse  zu  Grunde  liegt 

Im  Allgemeinen  Mt  in  prognostischer  Beziehung  die  Dauer  der 
Lähmung  schwer  in's  Gewicht,  da  ihre  Veraltung  eine  Reihe  äusserst 
schwer,  oder  gar  nicht  mehr  heilbarer  Zufälle  zu  erzeugen  pflegt,  unter 
denen  die  pathischen  Veränderungen  des  Antagonisten,  concomitirendes 
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und  periodisches  Schielen ,  Atrophie  des  Nervs,  fettige  Degeneratioa  der 
Mnskelsnbstanz  and  endlich  Amblyopia  ex  anopsia  die  gewöhnlichsten 
sind. 

Therapie. 

Die  Hauptaufgabe  der  Therapie  besteht  in  der  rationellen  Be- 
kämpfung des  Grundleidens  und  nur  wenn  diese  sich  insuMcient  enteist 
und  auch  von  optischen  Hülfsmitteln  ein  erspriessliches  Resultat  nicht  er- 
hofift  werden  kann,  ist  in  geeigneten  Fällen  ein  operativer  Eingriff,  der 
zunächst  die  Beschränkung  des  antagonistischen  Uebergewichts  in's  Auge 
zu  fassen  hat^  gerechtfertigt 

Was  nun  zunächst  die  rheumatische  Form  der  Augenmuskelparah'se 
anlangt,  so  haben  wir  bereits  erwähnt,  dass  die  leichteren  Grade  derselben 
(lusufficienzen  und  Paresen)  bei  geeignetem  Verhalten  nicht  selten  bene- 
ficio  naturae  ausgeglichen  werden,  wesshalb  in  solchen  Fällen  zum  Zweck 
der  Vermeidung  von  Selbsttäuschungen  grosse  Vorsicht  geboten  erscheint 
um  die  Natur-  von  der  Kunstheilung  zu  unterscheiden. 

Werden  wir  nun,  was  um  der  perhorrescirten  Diplopie  willen  meist 
geschieht  schon  nach  kurzem  Bestände  des  Leidens  gerufen  and  sind  be- 
züglich des  rheumatischen  Charakters  desselben  im  Beinen,  so  lassen  wir 
den  Kranken,  besonders  zur  rauhen  Jahreszeit,  das  Zimmer  htlten  und 
etwa  aller  2  Stunden  eine  kräftige  Dosis  Aconit  2.  nehmen.  Verschaffen 
wir  demselben  zugleich  eine  Beschäftigung,  so  wird  das  erste  Postulat  am 
so  leichter  zu  erreichen  sein  und  wir  unterstützen  zugleich  die  Wirkung 
des  internen  Mittels,  wenn  wir*  das  kranke  Auge  mit  warmen  Tächem. 
oder  gut  durchwärmten,  mit  Bohnen-  oder  Linsenmehl  lose  gefüllten  Säck- 
chen fomentiren  lassen. 

m 

Sollte  damit  eine  kräftige  Diaphorese  und  mit  ihr  ein  entschiedener 
llückgang  der  Parese  innerhalb  einer  siebentägigen  Frist  sich  nicht  er- 
zielen lassen,  so  gehen  wir  gewöhnlich  zum  Tartar.  stib.  über,  den  wir 
gleichfalls  in  etwas  stärkerer,  eine  leichte  Nausea  erregender  Gabe  reichen. 

Wären  indess  die  Schleussen  der  Haut  ohnedies  schon  genugsam  ge- 
öffnet, die  rheumatische  Affection  eine  weiter  verbreitete  und  das  Gefhss- 
system  gleichzeitig  irritirt,  so  würden  wir  sofort  zum  Mercur.  sol.  3. 
greifen. 

Durch  dieses  Verfahren  wird  jede  acute  rheumatische  Augenmuskel- 
parese  binnen  7—28  Tagen  sich  beseitigen  lassen,  und  weichen  wir  nur 
in  solchen  Fällen  von  demselben  ab,  wenn  das  veranlassende  Moment 
zweifellos  zu  Gunsten  gewisser  vielfach  in  praxi  bewährter  Zeichen  eines 
Mittels  spricht. 

So  beseitigten  wir  eine  rechtseitige  Abducens-Parese  bei  einem 
Manne,  dessen  rechte  Gesichtsseite  bei  einer  Fahrt  auf  offenem  Wagen  in 
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mei  kalten  stürmischen  Octobernacht  2  volle  Stunden  vom  heftigsten 
Regen  gepeitscht  worden  war,  in  14  Tagen  durch  den  alleinigen  Gebrauch 
von  Rhus.  tox.  2. 

Nicht  minder  passend  dürfte  Golchic.  1  sich  erweisen,  wenn  solche 
Lähmongen  nach  plötzlicher  Unterdrückung  des  Schweisses  an  Individuen 
auftreten,  die  bei  zarter  weisser  Haut  und  erhöhter  Irritabilität  zu 
Schweiss-  und  Säurebildung  vorwaltend  incliniren. 

Auch  der  Camphor  scheint  uns  in  frischen  Fällen  viel  zu  vermögen 
und  wird  sicher  mit  Unrecht  so  selten  in  Gebrauch  gezogen. 

Rheumatischen  Augenmuskellähmungen  von  etwas  längerem  Be- 
stände, meist  durch  scharfen  Luftzug  herbeigeftihrt  und  nicht  selten  mit 
Lähmungen  im  Gebiete  des  Facialis  complicirt,  setzen  wir  mit  bestem  Er- 
folge das  Causticum  entgegen  und  haben  seit  der  Mittheilung  einer  solchen 
Heilung  in  der  N.  Z.  f.  h.  El.  eine  6  Wochen  bestehende,  den  verschie- 
densten Mitteln  trotzende  Oculomotorius-Paralyse  binnen  4  Wochen  mit 
der  10.  Dilution  desselben  vollständig  beseitigt. 

Ob  auch  der  Dulcamara  ein  Platz  hier  gebührt,  müssen  fernere  Ver- 
sache  damit  klarstellen. 

.  Wie  der  Phosphor  gegen  jene  Form  der  rheumatischen  Parese  des 
Schnltergelenkes^  welche  sich  durch  TaubheitsgefOhl  im  Arm,  durch  Be- 
wegung gelindert,  und  aussergewöhnliche  Mattigkeit  des  Körpers  charak- 
terisirt,  eine  specifische  Wirkung  äussert,  wie  er  dem  Ergebnisse  der 
physiologischen  Prüfung  zufolge  die  unzweideutigsten  Zeichen  von  Läh- 
mung der  Blase,  des  Mastdarms,  der  Samenbläschen,  ja  selbst  aller 
Glieder  erkennen  lässt,  so  sind  dessen  specifische  Beziehungen  zum  3.  und 
6.  Gehimnervenpaar  klar  darin  ausgesprochen. 

Der  Phosphor  ist  daher  eines  der  vnchtigsten  Mittel  nicht  bloss  gegen 
allgemeine,  sondern  besonders  auch  gegen  Augenmuskellähmungen,  wie 
ans  den  gelungenen  Heilungen  Tavignot*s  resultirt  und  eignet  sich  nicht 
bloss  für  Paralysen  intracraniellen  Ursprungs,  als  welche  sich  die  von 
Gallavardin  mitgetheilten  Fälle  vorzugsweise  darstellen,  sondern  auch 
für  solche,  in  welchen  das  rheumatische  Element  als  Hauptagens  zu  be- 
trachten ist 

Wir  haben  dabei  nicht  nöthig,  das  Mittel  nach  Tavignot's  Vorgang 
in  Pillen  oder  Emulsion  zu  geben  und  auf  ^  lo  Gran  pro  die  zu  steigen, 
da  der  Spirit.  phosph.  in  3,  später  selbst  nur  in  2  Gaben  vollständig  zur 
Erreichung  dieses  Zweckes  genügt.  Doch  konnten  wir  uns  in  hartnäckigen 
Fällen  nicht  versagen,  bezüglich  der  gleichzeitig  äusserlichen  Anwendung 
des  Mittels  seinem  Beispiele  zu  folgen  und  bedienten  uns  hiezu  des  in 
nnsern  Officinen  vorfindlichen  Ol.  phosph.,  womit  wir  früh  und  Abends 
die  Confinien  des  Auges  einreiben  Hessen. 
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Was  andere  Anürheomatica  ans  nnserem  Arzneimittelschatze  in 
solchen  Leiden  zn  leisten  vermögen,  müssen  weitere  Beobachtungen  lehren, 
worüber  selbstverständlich  eine  geranme  Zeit  vergehen  dürfte,  weil  ein* 
mal  diese  Lähmungen  im  Allgemeinen  angleich  seltener  als  solche  an  den 
Extremitäten  zur  Beobachtung  gelangen  und  die  Symptomenarmuth  eines 
derartigen  Leidens  die  Wahl  so  sehr  beschränkt,  dass  der  Praktiker  un- 
willkürlich stets  wieder  zu  den  altbewährten  greift 

Vermögen  wir  mit  dem  vorgeführten  Mittelschatze  bei  rheumatischen 
Augenmuskelparalysen  nicht  zu  reussiren,  so  leistet  in  einzelnen  Fällen 
der  elektrische  Strom  oft  noch  trefifliche  Dienste. 

Man  hat  zu  diesem  Zwecke  die  Acnpunctur  empfohlen  und  eine 
feine  Nadel  mit  vergoldeter  Spitze  unter  Drehungen  durch  die  Gonjunc- 
tiva  des  Bulbus,  oder  durch  die  äussere  Lidhaut  auf  den  gelähmten  Muskel 
eingestochen  und  dann  armirt,  den  andern  Pol  aber  an  die  Domfortsätze 
der  ersten  Halswirbel  applicirt,  oder  in  die  Hand  des  Kranken  gel^ 
Diese  Sitzungen  sind  tl^lich  zu  wiederholen,  sollen  sich  anfangs  bloss  auf 
etwa  5  Minuten  beschränken,  später  jedoch  unter  Verstärkung  des  Stromes 
auf  eine  kürzere  Dauer  erstrecken.  Da  indess  die  Acupunctur  vielen 
Kranken  sehr  peinlich  ist,  so  hat  man  nach  Stellwag  bei  Lähmung  des 

• 

Abducens  die  Lider  an  der  äussern  Commissur  möglichst  weit  von  ein- 
ander abgezogen  und  mit  Vermeidung  ihrer  Berührung  eine  conische  mit 
Schwamm  und  Leinwand  umwickelte  Electrode  auf  die  dem  unterliegenden 
Muskel  entsprechende  Schleimhautpartie  gesetzt.  Da  diess  indess  bei 
Parese  des  R.  intern,  und  Levator  palpebr.  super,  nicht  gut  ausfahr- 
bar, so  hat  man  hiefür  den  constanten  Strom  empfohlen  und  den  gelähm- 
ten Muskel  dadurch  in  eine  Stromesschleife  zu  bringen  gesucht,  dass  man 
die  negative  Electrode  zwischen  Wange  und  Zal^lfortsatz  des  Oberkiefers 
applicirt,  mit  der  andern  dagegen  auf  dem  befeuchteten  Lide  hin-  und 
herfährt. 

Augenmuskelparalysen  traumatischen  Ursprungs  weichen,  sofern  sie 
nicht  auf  Continuitätstrennungen  beruhen,  der  innem  und  äussern  An- 
wendung der  Arnica,  wie  wir  gleichfalls  in  der  N.  Z.  f.  h«  Kl.  an  zwei 
Fällen  dargethan  haben.  Bestehen  sie  lange  nach  Heilung  der  Verletzung 
fort,  so  sind  sie  den  organischen  (Verkürzung  durch  Narbenbildung  etc.  etc.) 
beizuzählen  und  der  Chirurgie  zu  überantworten. 

Die  auf  primärer  Entzündung  der  intracraniellen  Stammtheile  der 
Nerven  beruhenden  Paralysen  weichen  meist  mit  der  glücklichen  Zerthei- 
lung  dieser  unserem  bekannten  antiphlogistischen  Apparat. 

Die  syphilitischen  Paralysen  der  Augenmuskeln,  die  als  Producta 
der  secundären  Syphilis  anzusprechen  sind,  finden  im  Jodkali  ein  be- 
währtes Heilmittel,  wie  die  Erfahrungen  Gallavardin's  gleichfalls  be- 
weisen.   Handelt  es  sich  hier  um  die  Beseitigung  massiger  Exsudate,  so 
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soll  nach  der  Yersicheraiig  unserer  Autoritäten  oft  eine  zweckmässig  ge- 
leitete Sdunierkur  Ausserordentliches  leisten. 

Angenmuskelparaly-sen  in  Folge  heftiger  Gemüthsbewegungen,  be« 
sonders  nach  Schreck,  Angst  oder  Furcht,  oder  im  Geleite  chronischer 
Xerrenleiden,  wie  der  Epilepsie,  der  Chorea  etc.  fordern  zu  Versuchen 
mit  Beilad.,  Hyoecyamus  und  Stramon.  auf. 

III. 
Das  Augenzittem,  Nystagmus. 

Dieses  Leiden  charakterisirt  steh  durch  unwillktlrliche,  rasche,  bei- 
nahe rhjrthmische,  beiderseits  gleichzeitig  erfolgende,  dem  Zittern  ähnliche 
Schwankungen  der  Augen,  die  meist  in  der  Drehungsebene  des  R.  intern, 
nnd  eitern.,  nicht  selten  rotatorisch  um  die  Axe  der  Obliqui,  oder  endlich 
in  verschiedenen  Richtungen  erfolgen  und  zur  Unterscheidung  eines 
Nystagmus  rotatorius,  osdUatorius  und  mixtus  Anlass  gegeben  haben. 

Gewöhnlich  ist  das  Augenzittern  ein  continuirliches,  den  Behafteten 
nur  während  des  Schlafes  verlassendes  Phänomen,  welches  höchstens  bei 
gewissen  Axenstellungen  zu  einiger  Ruhe  gelangt.  In  seltenen  Fällen 
tritt  es  periodisch  auf  und  wird  dann  meist  durch  psychische  Einflüsse, 
dnrch  angestrengte  Fixation  von  Objecten,  durch  den  Wechsel  der  Lage 
nnd  Entfernung,  oder  endlich  durch  unstetes  Verhalten  der  Gegenstände 
hervorgerufen. 

Meist  liegen  demselben  Verhältnisse  zu  Grunde,  die  ein  gemeinschaft- 
liches Sehen  nicht  verstatten,  wie  Strabismus,  Leukome,  einseitige  Schwach- 
sichtigkeit,  Figmentarmuth. 

Gewöhnlich  werden  diese  Zitterbewegungen  von  dem  Kranken  nicht 
wahrgenommen;  doch  verwirren  bei  einiger  Intensität  die  Schwankungen 
der  Netzhautbilder  den  Blick  und  treten  diese  Störungen  namentlich  dann 
auffallend  zu  Tage,  wenn  es  sich  um  Unterscheidung  feiner  Objecte  und 
nm  rasche  Orientirung  Aber  Lage  und  Entfernung  derselben  handelt 

Am  schwersten  findet  der  Kranke  da  sich  zurecht,  wo  eine  sehr 
lebendige  Bewegung  von  verschiedenen  Gegenständen,  im  Gewoge  grosser 
Menschenmengen  auf  belebten  Strassen  oder  überfüllten  Räumen,  seinen 
Blicken  begegnet.  ^ 

Wie  bei  Strabetischen  oder  an  Augenmuskel-Paralyse  Leidenden  be- 
gegnen wir  auch  hier  emer  schiefen  Kopfhaltung,  die  den  Bulbusbewegun- 
gen  entgegengesetzt  ist  und  von  dem  Kranken  angenommen  wird,  um  den 
störenden  Einflüssen  dieser  Zitterbewegungen  zu  entgehen  und  die  Sehaxen 
unverwandt  auf  das  Fixationsobject  zu  richten.  (Forts,  folgt.) 
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DisBonanieii  und  Consonanzeii  der  Homöopathie  und 

Allopathie. 

Von  Dr.  H.  Goullon  jr.  in  Weimar. 
(Fortsetzung.) 

Auf  die  organischen  Basen  narkotischer,  scharfer  oder  tonischer  Art 
lassen  wir  die  organischen  Säuren  folgen.  Dieselben  haben  bis  jetzt  in 
die  Homöopathie  so  got  wie  keinen  Eingang  gefunden,  namentlich  wenn 
man  die  täglich,  man  könnte  sagen  stündlich  benutzten  Alkaloide  damit 
vergleicht  Der  therapeutische  Zusammenhang  der  organischen  Säuren 
untereinander  ist  offenbar  ein  sehr  loser,  mag  man  dieselben  auf  Grund 
des  Aehnlichkeitsgesetzes  oder  auf  Grund  allopathischer  Empirie  benatzen. 
Denn  wie  verschieden  erweist  sich  da  die  Essigsäure,  die  Holzsäure,  die 
Gerbsäure  von  der  Weinsteinsäure,  der  Citronensäure  oder  gar  der  Bern- 
stein- und  Baldriansäure!  Am  bedenklichsten  aber  dürfte  der  Anschluss 
der  Blausäure  an  die  genannten  sein.  Die  letztere  interessirt  uns  hier 
am  meisten. 

Die  BlaizBfttire 

existirt  bekanntlich  nur  im  organischen  Reiche,  namentlich  im  Pflanzen- 
reiche und  findet  sich  vorzugsweise  in  den  Blättern,  Blüthen  und  Samen 
der  zu  den  Familien  der  Amygdaleen  und  Drupaceen  gehörigen  Pflanzen, 
in  den  Prunus-,  Cerasus-  und  Amygdalus-Arten.  Weniger  bekannt  dürfte 
sein,  dass  auch  Seeale  comutum  Blausäure  enthalten  solL 

Fragen  wir  nun,  welche  Ausbeute  macht  die  Allopathie,  welche  die 
Homöopathie  von  diesem  heroischen  Mttel,  das  fllr  pflanzliche  und  thieri- 
sche  Organismen  das  intensivste  und  allgemeinste  Gift  ist  unter  den 
bis  jetzt  bekannten.    Die  Allopathie,  welche  einen  Tropfen  'und  Theile 
eines  Tropfens  unter  allen  Umständen  für  die  Grenze  hält,  bis  zu  der  sie, 
ohne  sich  etwas  zu  vergeben,  herabsteigen  darf  bei  Verabreichung  ihrer 
Arzeneien  in  fltlssiger  Form,  lernte,  dass  in  diesem  Dosenverhältniss,  selbst 
wenn  es  sich  um  wasserhaltige  Blausäure  handelte,  unerwartet  und 
noch  mehr  unerwünscht  giftige  Wirkungen  auftreten  können.    Ausserdem 
schloss  dieselbe  aus  der  physio-,  respective  toxikologischen  Wirkung  des 
Mittels,    dass  ihm   nur  krampf-  und  schmerzwidrige  Kraft  innewohnen 
könne.    So  kam  es,  dass  die  blausänrehaltigen  Präparate  zwar  empfohlen 
wurden  gegen  alle  Krankheiten,  welche  wesentlich  von  einer  Aufregung 
des  Blutes  und  der  Nerven  herrühren,    also  gegen  Blutwallungen,  Con- 
gestionen,  Entzündung,  krankhaft  gesteigerte  Empfindlichkeit, 
Schmerzen  und  Krämpfe,  besonders  wenn  diese  in  den  Sinnesorganen, 
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Atiunangs-  und  Blutbew^nings-Organen,  im  Magen  und  in  den  Muskeln 
bestehen,  allein  man  discrediürte  „das  intensivste  und  allgemeinste 
Gift^*  auf  diese  Weise  zu  einem  blossen  „Beihilfs-  oder  Corrections- 
mittel^,  mittelst  dessen  im  concreten  Falle  durch  constitationelle  Ursachen 
gegebne  störende  Complicationen  beseitigt  würden.  Die  Homöopathie  hat 
die  Blansäre  in  den  verzweifeltsten  Fällen  von  Cholera  versucht  und  zum 
Theil  bewährt  gefunden,  gewiss  ein  der  Natur  des  Giftes  entsprechenderes 
Heilgebiet.  Der  mit  Blausäure  acut  Vergiftete  bietet  „den  Znstand 
eines  vom  Schlage  getroffenen  Menschen*'  mit  plötzlichem  Ver- 
lost des  Bewusstseins  und  der  Empfindung;  Einnbackenkrampf,  immer 
zunehmende  Beschwerde  des  Athmens,'  Kälte  der  Extremitäten;  rauschen- 
des und  röchelndes  Athmen;  kleiner,  kaum  zu  fflhlender  Puls.  Damit  ver- 
gleiche man  gewisse  in  stOrmischer  Weise  eintretende  CholeraMe  (Cholera 
fondroyant)  und  man  wird  das  Stichhaltige  einer  Gegenttberstellung  des 
Blausäure-  und  des  Gholera-Erankheitsbildes  begreifen .*)  Die  Aehnlich- 
keit  erstreckt  sich  sogar  auf  die  Befunde  nach  dem  Tode: 


Choleraleiche. 

Bedeutende  Leichenstarre. 
Kein  Leichengernch. 
Leichen  gehen  lange  Zeit  nicht 
in  Fäulniss  über. 

Gesicht  ruhig,  wie  ein  Schlafender, 
Augen  glänzend  und  elastisch  wie 
ein  Lebender. 

Extremitäten  zeigen  blaueFlecken. 

Nägel  schwarzblau. 

Lange  Dauer  der  Muskehreizbar- 
keit  und  Krämpfe  oft  nach  dem  Tod. 

Venen  mit  schwarzem,  flüssigem, 
öligem  Blute  überfüllt. 

Gehirn  und  Rückenmark  mit  Blut 
überfüllt,  ebenso  die  Gehirnhäute, 
namentlich  die  harte  Hirnhaut 
schwarzblau.  (Müller,  über  die 
asiatische  Cholera.  Hannover  1848. 
Besultate  v.  600  Leichen.) 


Blausäureleiche. 

Sehr  starke  Leichensteifigkeit 
Kein  Leichengeruch. 
Leichen  erhalten  sich  oft  lange 
Zeit 

Gesicht  der  Leiche,  wie  bei  einem 
ruhig  Schlafenden,  glänzendes  Aus- 
sehen des  halb  geöfiheten  Auges. 

Extremitäten  zeigen  blaueFleeken. 

Nägel  blau. 

Herz  noch  lange  irritabel  und  Ge- 
därme setzen  ihre  peristaltischen 
Bewegungen  noch  lange  fort. 

Venensystem,  mit  schwarzem  sehr 
flüssigem,  öligem  Blute  fiberfüllt,  oft 
dunkelviolett. 

Gehirn  und  Gehirnhäute  mit  dun- 
kelviolettem Blute  überfüllt. 


*)  S.  Aüg.  Hom.  Z.  vom  S.März  1856.    Beiträge  zur  Therapie  der  Cholera 
▼.  Dr.  Ad.  Gerstel  in  Wien. 
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Basis  des  Sehädels  von  Serum  an-        Serum  auf  der  Basis  und  zwischen 
gefüllt    und   Serum    zwischen    den    den  Häuten. 
Häuten. 

Rechte  Herzhälfte  enthält  schmie-        Herzhöhlen     enthalten    flüssiges 
riges,  schwarzes,    flüssiges  und  ge-    öliges  Blut.    Schwarze  Flecken  au 
ronnenes  Blut,  ekhcymotische  Stellen    Herzbeutel  und  Lungen, 
am  Herzbeutel,  dunkle  Flecken  auf 
den  Lungen. 

Samenerguss  bei  12  Cholera-  Penis  halb  aufigerichtet  und  der 
leichen  mikroskopisch  festgesetzt,  ihn  bedeckende  Theil  des  Hemdes 
(Güterbock,  deutsche  Klinik  1853,  mit  Samen  beschmutzt.  (Vgl  Orfila 
11  und  12.)  wo  ein  Student  1  Drachme  Blausäure 

nahm  und  starb.) 
Bezeichnend  ist  die  Anurie  der  Cholerakranken  und  auch  in  dieser 
Beziehung  ist  die  Analogie  mit  den  durch  Cyan  Vergifteten  vollständig. 
So  erzählt  Moos  (VirchoVs  Archiv,  34.  Bd.  Heft  L  Berlin  1864)  eine 
interessante  Beobachtung,  wo  nach  Vergiftung  mit  Cyanquecksilber  ausser 
Erbrechen,  Diarrhöe,  blutigen  Stühlen,  auffallender  Cyanose  des  Gesichts, 
die  Blase  leer  blieb  und  eine  6tägige  Anurie  eintrat. 

Es  fehlt  nicht  an  Gelehrten,  welche  geradezu  behaupten:  die  Cholera 
verdankt  ihre  Entstehung  einer  im  lebenden  Körper  auftretenden  Cyan- 
verbindung.  Dahin  gehört  Dr.  M.  Hirsch.*;  Nach  ihm  setzt  sich  ein  Theil 
des  Harnstoffs  in  eine  solche  Cyanverbindung  um,  wobei  gleichzeitig  das 
Cyan  sich  mit  dem  Kalium  der  Blutkörperchen  verbände.  Die  Richtigkeit 
dieser  Hypothese  vorausgesetzt,  würden  Heilungen  der  Cholera  mit  Cyan- 
prftparaten  mehr  als  isopathische,  denn  als  homöopathische  au&ufassen 
sein.  Vielleicht  liegt  aber  auch  hierin  der  Grund,  weshalb  die  an  Cyan 
als  ein  heilendes  Simile  geknüpften  Erwartungen  bis  jetzt  immer  noch 
hinter  dem  Erfolg  zurückgeblieben  sind.  Hat  man  den  wahren  Modus 
seiner  Anwendung  noch  nicht  ausfindig  gemacht,  wir  wissen  es  nicht. 
Andererseits  möchte  es  der  Mühe  werth  sein  zu  versuchen,  ob  Cyan,  in 
einem  geeigneten  homöopathischen  Präparat  gegeben,  nicht  so  gut  pro- 
phylaktische Kraft  entwickeln  könnte,  wie  man  etwa  von  dem  Variolin 
solchen  Schutz  gegen  die  Pocken  für  möglich  hält.  Jedenfalls  ist  daran 
fest  zu  halten,  dass  der  Schwerpunkt  des  therapeutischen  Nutzens  von 

*)  S.  dessen  geistreiche  Schrift :  Ueber  die  specifische  Ursache  der  Cholera 
und  ihre  erfolgreiche  Behandlung  mit  Schwefelammonium.  Mainz  1 866.  Dr.  Hirsch 
erklärt  namentlich  das  Stadium  cyanoticum  als  einen  Complex  reiner  Cyan-Into- 
xicationserscheinimgen  und  fahrt  weiterhin  fort:  „Wenn  häufig  beim  Worte  die 
Begriffe  fehlen,  so  wäre  hier  die  Bezeichnung  cyanoticum  von  den  ursprünglichen 
Beobachtern  mit  tiefer  Bedeutung  gleichsam  ahnungsvoll  gewählt  worden!"  Die 
Ausleerungen  während  der  Cholera,  wenn  sie  nicht  zu  profus  erscheinen,  nennt 
Hirsch  „das  physiologische  Gegengift." 
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dem  differentesten  heroischen  Mittel,  das  niau  sich  deukeu  kaim,  anders 
wo  zu  suchen  ist,  als  da,  wo  ihn  die  Allopathie  bis  jetzt  gesacht  hat. 
Aach  das  Präparat  ist  gewiss  nicht  gleichgiltig.  Acidam  hydrocyanicum, 
darf  nicht  mit  Laorocerasos,  nicht  mit  Kali  hydrocyanicum,  noch  weniger 
mitCyannretam  Mercurii  verwechselt  etc.  werden.  Ehe  wir  den  Cyan  ver- 
lassen, sei  noch  einmal  daran  erinnert,  dass  auch  Seeale  cornutum  Cyan 
enthalten  soll,  letzteres  aber  als  homöopathisches  Heilmittel  vielleicht  in 
noch  ausgedehnterer  und  erfolgreicherer  Weise  in  praxi  gegen  die  Cho« 
lera,  richtiger  gegen  gewisse  Formen  und  Phasen  derselben  benutzt  wird, 
als  Cyan  selbst. 

Chemisch  indifterente  organisohe  Stoffe. 

Die  hierher  gehörigen  Arzneikörper  sind  nicht  in  dem  Sinne  inditfe- 
rent,  dass  ihre  Wirkung  keine  energische,  feststehende  wäre,  sondern  nur 
im  Gegensatz  zu  den  bereits  besprochenen  organischen  Basen  (Alkaloiden) 
und  organischen  Säuren  enthalten  sie  weder  ein  entschieden  basisches, 
noch  ein  entschieden  saures  Prinzip.   Also  das  „indifferent*^  bezieht  sich 
aof  ihr  elektro-chemisches  Verhalten.    Sonst  könnte  die  Eröffnung  dieser 
sogenannten  indifferenten  Stoffe  mit  Moschus,  Castoreum,  Camphora  etc. 
als  eine   bedenkliche  Contradictio  in   aci^jecto    dastehen.    Andemtheils 
gehören  hierher  einige  Abtheilungen  von  Substanzen,  deren  streng  arznei- 
licher, also  differenter  Charakter  allerdings  zweifelhaft  erscheint.    So  die 
Abtheilung  der  Saccharina  (Manna,  Radix  Glycyrrhizae,  Rad.  Graminis  etc.) ; 
der  Oele  und  Fette  (Amygdalae  dulces,  Semen  Cacao,  aber  auch  des  für 
die  homöopathische  Praxis  nicht  unwichtigen  Hanfs,  Cannabis,  des  Lyco- 
podiums  undLeberthrans);  ferner  der  Mucilaginosa  (Rad.  Althaeae,  Rad. 
Salep,  auch  Flores  Yerbasci  etc.);   weiterhin  die  Abtheilung  der  durch 
die  Gegenwart  der  Cellulose  gekennzeichneten  Mittel  (Collodium  und  Bo- 
letus ignarius);  endlich  die  der  Amylaceen,  deren  diätetische  Bedeutung 
am  ausgemachtesten  ist,  so  wie  die  Reihe  der  s.  g,  Gelatinosa  (IchthyocoUa 
und  Cornu  Cervi).    Im  Uebrigen  hüte  man  sich  auch  für  die  genannten 
Abtheilongen  die  therapeutische  Indifferenz  als  eine  imiversale  Eigenschaft 
derselben  hinzustellen.   Versteht  sich  z.  B.  der  Heilkünstler  auf  die  Kunst 
des  Erschliessens  der  hier  aufgezählten  chemisch  indifferenten  Mittel, 
versteht  er  sich  femer  auf  die  Kunst,  aus  der  physiologischen  Wirkung 
auf  die  curative  einen  Schluss  zu  ziehen,  die  specifischen  therapeutischen 
Correlate  d.  i.  die  für  das  Mittel  zugänglichen  Stellen  nirgends  anderswo 
zu  suchen,  als  da  wo  die  Versuche  am  Gesunden  dieselben  uns  aufdeck- 
ten, so  wird  er  ebenso  gewiss  mit  den  missachteten  indifferenten  Kräften 
operiren  können,  wie  der  Telegraphist  sich  den  elektrischen  Funken,  der 
mit  Dampf  Arbeitende  sich  das  gemeine  Wasser  dienstbar  gemacht  hat. 
Oder  wählen  wir  ein  anderes  Beispiel.  Wie  geringschätzig  pflegt  man  für 
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gewöhnlich  vom  Giycerin  zu  denken!  Wir  finden  dasselbe  abgehandelt  am 
Schlnss  der  schon  erwähntenznckerstoffigen  Arzneimittel.  Man  benutzt  es  fast 
ausschliesslich  als  mildes,  einhüllendes  Mittel  bei  aufgesprungenen  Lippen, 
zu  £inträufelnngen  in's  Ohr,  ähnlich  wie  das  süsse  Mandelöl,  verhärtetes 
Cerumen  zu  lösen  oder  den  trockenen  Gehörgang  geschmeidig  zu  machen. 
Und  wie  denken  dagegen  Andere  von  dieser  organischen  Base  der  Fett» 
sauren?    Sie  betrachten  das  einfach  als  Nebenproduct  bei   der  Beifeo- 
bereitung  gewonnene  Glycerin  als  souveränen   Schutz   gegen  eine  der 
dämonischsten  Krankheiten,  den  Croup.    So  Dr.  G.  Stehberger  (Arzt  am 
allgemeinen    Krankenhaus    zu  Mannheim)    in  seiner   Broschüre:    ,J)er 
Croup  und  seine  Behandlung  durch  Glycerininhalationen.^'*) 
Viel  richtiger  aber  als  die  bereits  genannten  Abtheilungen  erscheinen 
ans  unter  den  chemisch  indifferenten,  organischen  Stoffen  die  AbtheUungen 
der  ätherischen  Oele,  der  empyreumatischen  Oele,  der  Harze 
und  endlich  der  krystallisirbaren,  einfachen  Stoffe  undExtrac- 
tivstoffe.    Wir  begnügen  uns  natürlich   aus  diesen  Gruppen  nur  die- 
jenigen Arzneikörper  heraus  zu  greifen,  welche  in  der  homöopathischen 
Praxis  anerkanntermassen  Verwendung  gefunden  haben  und  so  zu  einer 
parallelen  Zusammenstellung  der  alle-  und  homöopathischen  Gebrauchs- 
weise auffordern. 

L 

Aetheriscke  Oele* 

I.    Moschus. 

Obgleich  Allopath  und  Homöopath  den  Moschus  vielfach  in  ähnlichen 
oder  geradezu  denselben  Krankheitssituationen  benutzen,  so  ist  doch  nicht 
schwer  nachzuweisen,  dass  dabei  der  Homöopath  keiner  Inconsequenz  ge- 
gen das  Aehnlichkeitsgesetz  sich  schuldig  macht.  Eine  vorzügliche  Indica- 
tion  für  Moschus  ist  z.  B.  die  Brechruhr,  wie  sie  halb-  und  ^igährige 
Kinder  oft  epidemisch  befällt;  wenn  hier  Ipecac  und  allenfalls  noch  Ve- 
ratrum nicht  hilft,  vielmehr  die  Kräfte  plötzlich  sinken,  Blässe,  Kälte, 
Tiefliegen  der  Augen  mit  Zucken  der  Glieder  eintritt,  giebt  man  halb- 
stündlich eine  kleine  Messerspitze  Moschus  (in  erster  Verreibung)**). 
Vergleichen  wir  damit  die  physiologische  Wirkung  des  Moschus:  „Im 
Magen  und  in  den  Verdauungsorganen  überhaupt  bringen  grössere  Mengen 
Moschuß  Uebelkeit,  Erbrechen  und  vermehrte  Stuhlansleerungen  hervor. 
Im  Nervenleben  erzeugen  grosse  Gaben  oder  wiederholt  fortgesetzte  kleine 


*)  Interessant  ist  auch  das  Vorkonunen  des  Glycerin   im  Dotter  und  Hirn, 
wo  dasselbe  an  Fhosphorsäure  gebunden  erscheint. 

*♦)  Darstellung  der  Ilomuopathie  u.  s.  w.  von  Dr.   H.  Goullon  sr.  2.  Anfl. 
S.  177. 
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Dosen  bei  Gesimden  eine  dem  Rausche  iümliche  Aofregiing^^  —  wir 
erinnern  hierbei  an  die  ebenso  charakteristiche  als  ominOse  Schlaflo- 
sigkeit solchei*  an  Brechrohr  oder,  was  oft  identisch,  an  Magenerwei- 
chnngen  leidender  Kinder  —  „out  nachfolgander  Eingenommenheit  des 
Kopfs,  Gefühl  von  Druck  und  Schwere  im  Gehirn,  Zittern  und  selbst 
Zuckungen  der  Glieder/' 

Wenn  nun  ferner  auch  allopathischerseits,  trotz  der  primär  Con- 
Yulsionen  erzeugenden  Eigenschaft  des  Moschus,  dieser  empfohlen  und 
benutzt  wird  gegen  Krampfkrankheiten,  wie  Asthma  acutum  Millari, 
Keuchhusten,  Trismus  und  Eklampsie  des  Neugeborenen,  sowie  Krampf- 
asthma der  Erwachsenen,  Angina  pectoris,  Delirium  tremens  mit  hefti- 
gen Krampf  zufallen  u.  s.  w.,  so  soll  man  doch  nicht  sagen:  es  wUrd» 
hier  dem  Princip:  Contraria  contrariis  curantur  Rechnung  getragen. 
Dazukonuut:  Mosdius  ist  (im  Gegensatz  zu  Castoreum,  Biebergail,  das  das 
Gangliennervensystem,  zumal  die  Ut^rin-Plexus  trifft),  Gehirnmittel, 
d.  h.  die  exdtirende  Wirkung  des  Moschus  tritt  am  meisten  in  Beziehung 
auf  das  Gehirn  (demnächst  auf  das  Rückenmark)  auf.  Nun  aber  ist  es 
interessant  und  ein  neuer  Beweis  für  die  Wissenschaftlichkeit  der  homöo- 
pathische Heilmethode,  dass  die  Ausflber  derselben  gerade  in  denjenigen 
Krampfzust&nden  Moschus  anwenden,  deren  Ausgangspunct  im  Giehirn  zu 
suchen  ist  So  sagt  Dr.  Pemerl  aus  München,  der  Moschus  g^^n  Asthma 
thjmicum  anpreist,  wörtlich:  „Ich  classificire  diesen  Spasmus 
glottidis  als  ausgehend  vom  Oentralorgan  des  Gehiras,  ver- 
anlasst durch  eine  constitutionelle  Disposition,  n&nlich  durch  die  Cranio- 
tabes»  Erweichung  des  Hinterhauptknochens  oder  eine  Anlage  zam  chro- 
nischen S^drocephalus.' '  *)  Und  Hirsche  1,  welcher  gegenklonische  Krämpfe 
Cham,,  Hyosc,  Ignatia^  Nux  vonu,Yeratr.  empfiehlt,  namentlick  aber  Zinc.^ 
fahrt  fort:  »JiefM^Iiiifty  wenn  das  Gehirn  besonders  ergriffen."**)  Wo 
derselbe  Autor  „Ohnmacht,  Synkope^'  abhandelt,  heisst  es  wiedi^  „Meschu» 
bei  Gehimaffection."  Dass  die  Dosis  in  solchen  Fällen  nicht  immer 
eine  tiefe  zu  sein  braucht,  wodurch  Skeptikern  die  Möglichkeit  gelassen 
wäjre,  an  der  Homöopathicität  des  Mittels  zu  zwdl^ln,  beweist  uoter 
anderm  Kafka's  in  der  AltschuPschen  Monatsschrift  publicirter  Fall  eine» 
sich  zum  Keuchhusten  gesellenden  Laryngismus  spasmodicus  mit  krähen- 
der und  gedehnter  Inspiration,  denn  hier  bewirkte  Moschus  12  (2  stünd- 
lich 1  Tropfen)  eine  sehr  schnelle  HeOung.  —  Interessant  ist  übrigens 
das  sonst  ungewöhnliche  Zugeständniss  allopathischer  Lehrbücher,  wonach 
Moschus  „schon  in  sehr  kleinen,  scheinbar  geringfügigen  Gaben  auffallend 
günstige  Erfolge  liefert''  Und  zwar  bezieht  sich  dieser  Anspruch  speciell 

♦)  S.  Allg.  hom.  Z.  15.  Dec.  1862. 
•♦)  S.  S.   112  der  homöop.  ArzneiBchatz,  6.  Aufl. 
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auf  die  von  Schwäche  des  Nervenlebens  herzuleitenden  fieberlosen 
Nervenzufälle  des  kindlichen  Organismus.*) 

Einen  weiteren  Beitrag  zur  therapeutischen  Wirkung  des  Moschus 
auf  krankes  Gehirnleben  finden  wir  in  der  homöop.  Literatur  verzeichnet 
in  Nr.  4,  Bd.  53  der  AUg.  hom.  Z.,  wo  derselbe  eine  Apoplexia  nervosa 
bei  einer  abgelebten  73  jährigen  Frau  heilte.  Hier  war  der  Puls  voll- 
kommen geschwunden,  die  Extremitäten  kalt,  Unterkiefer  herabhängend. 
Schon  nach  20  Minuten  kam  die  Sprache  wieder  und  kehrte  das  erloschene 

Bewusstsein  zurück. 

« 

Wir  wiederholen,  die  Anhänger  der  Homöopathie  zweifeln  keinen 
Augenblick  an  der  Richtigkeit  der  vom  allopathischen  Therapeuten  also 
interpretirten  Moschuswirkung:  „Man  will  durch  die  Anwendung 
des  Moschus  die  zur  Fortdauer  des  Lebens  unumgänglich 
nothwendigen  Functionen  des  Gehirns  und  Bflckenmarks  in 
Thätigkeit  erhalten,  damit  der  Krankheitszustand  bis  zu 
seinem  Ende  vom  Organismus  ertragen  und  die  Wiedergene- 
sung durch  die  organische  Reactionskraft  eingeleitet  werden 
könne/*  Allein  die  Vertreter  der  Hahnemannschen  Schule  überflügelten 
gewissermassen  die  traditionelle  Therapie,  indem  sie  dem  Moschus  noch 
mehr  zutrauten,  als  die  Gewähr  einer  blossen  GalgenMst,  am  Ausgang 
eines  typhösen,  ataxischen  Fiebers,  acuter  Exantheme  von  Schleimfiebem, 
Ruhren  u.  s.  w.,  indem  sie  der  allgemeinen  (vitalen)  spedelle  Indicationen 
folgen  Hessen.  Zu  letzteren  rechnen  wir  äusserten  bereits  genannten:  hy- 
sterische und  hypochondrische  Beschwerden.  —  Grosse  Tagesschläfrigkeit, 
selbst  beim  Gehen  im  Freien.  Schlummersucht  (neben  Opium),  drücken- 
der Kopfschmerz,  wie  von  einer  schweren  Last  auf  dem  Kopfe,  mit  dem 
Gefühl  der  Kälte,  wie  von  kalten  Umschlägen.  —  Aufs  äusserste  er- 
höhte Blutbewegung,  bei  zwar  schnellem,  doch  nicht  vollem  Puls.  — 
Stuhlverstopfung,  die  durch  Kaffee  gehoben  wird.  —  Starker  Geschlechts- 
trieb mit  argem  Kitzel  in  den  Genitalien  u.  a.  m. 

Die  Praxis  also  hat  gelehrt,  dass,  wenn  sonst  keine  Contraindication 
vorlag,  die  aufgezAlten  pathologischen  Erscheinungen  hinreichten,  den 
Erfolg  mit  Moschus,  als  homöop.  Heilmittel  verabreicht,  zu  sichern. 

(Fortsetzung  folgt). 

*)  S.  554  a.  f.  im  Lehrbuch  der  allgem.  und  speciellen  Arzneimittellehre 
von  Dr.  X.  Schöman,  8.  Aufl. 
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Chirurgie. 

Skizse  cbiriTfischer  Erfahmnfeii  irfthrend  der  letzteren  Jahre. 

Von  Dr.  Ad.  Mayländer, 

K.  Pr.  SanitMtintbe  uad  Specialareta  für  oUrurgiiche  Krankheiten  in  Berlin. 

(Fortsetzung.) 

DiagDose  wurde  auf  Cystoid  oder  Cystosarcom  des  linken  Eierstockes  und 
auf  freie  Bauchwassersucht  gestellt.  Verwachsungen  mit  wichtigen  Organen  wur- 
den als  nicht  wahrscheinlich,  dagegen  Adhäsion  der  Geschwulst  mit  dem  Bauch- 
fell an  den  Bauchdecken  als  wahrscheinlich  prognosticirt. 

Nachdem  am  9.  Juni  Pat.  ein  warmes  Vollbad  genommen  hatte,  wurde  am 
10.  Juni  Mittags  12  Uhr  in  Gegenwart  und  unter  gütiger  Assistenz  der  Professoren 
V.  u.  O.  aus  H.,  sowie  mehrerer  auswärtiger  Aerzte  die  Ovariotomie  in  tiefer 
Chloroformnarkose  ausgeführt.  Den  Hautschnitt  machte  ich  in  der  weissen  Linie 
Tom  Nabel  bis  zur  Scham  fuge,  drang  an  einer  Stelle  unter  schieb  tweiser  Tren- 
nung der  subcutanen  Gewebe  zwischen  zwei  Pincetten  bis  auf  das  Bauchfell  vor, 
erüünete  dieses  auf  der  Sonde  ä  panaris  und  spaltete  mit  dem  Knopfbistouri  unter 
Leitung  des  Zeigefingers  die  Bauchdecken  nach  oben  und  unten  in  der  Richtung 
und  Länge  des  Hautschnittes.  Der  Tumor  legte  sich  sofort  in  die  Wunde.  Nach 
Einfuhrung  der  Hand  in  die  Bauchhr)hle  fanden  sich  einige  leicht  zu  trennende 
Adhäsionen  mit  den  Bauchdecken ,  nach  hinten  zu  keine  nennenswerthen  Ver- 
wachsungen. Einige  grössere  Cystenräume  wurden  mit  einem  dicken  Trokart  er- 
öffnet, doch  wurde  eine  wesentliche  Verkleinerung  der  noch  über  Mannskopf 
grossen  Geschwulst  nicht  erzielt.  Der  Schnitt  durch  die  Bauchdecken  musste 
deshalb  nach  oben  zu  und  links  um  den  Nabel  herum  um  2  Zoll  vergrössert 
werden,  ehe  es  gelang,  den  Tumor  aus  der  Bauchhöhle  herauszuheben.  Er  hing 
an  drei  Stielen,  zwei  waren  nur  dünn,  sie  wurden  doppelt  unterbunden  und  dicht 
vor  der  centripetalen  Ligatur  durchschnitten.  Das  eine  Ende  der  aus  fester 
Peitschenschnnr  genommenen  Ligaturen  wurde  kurz  abgeschnitten.  Den  kurzen 
Hauptstiel  des  Tumors  bildete  das  linke  breite  Mutterband;  es  wurde  mit  dem 
Ecrasenr  «Inrchtrennt,  doch  bluteten  nachträglich  einige  Gefässe,  die  noch  beson- 
ders unterbanden  wurden.  Die  Stiele  wurden  in  der  Bauchhöhle  belassen.  Letz- 
tere wurde  zwischen  den  regungslos  liegenden  Darmschlingcn  hindurch  mit  neuen, 
ansgekocbten ,  vorher  gezählten  weichen  Schwämmen  auf  das  sauberste  gereinigt. 
Darauf  wurde  die  Bauchwunde  durch  2  Cm.  von  einander  abstehende,  das  Bauch- 
fell mitfassende  starke  Seidennähte  vereinigt,  die  Enden  der  Ligaturen  aus  dem 
unteren  Wundwinkel  herausgeführt  und  zwischen  den  Hauptnähten  noch  ober- 
flächliche, nur  die  Haut  fassende  angelegt.  Die  Bauchwunde  wunle  mit  einer 
Schicht  neuer  Watte  bedeckt,  mit  breiter  Flanellbinde  eingewickelt  und  Pat.  zu 
Bett  gebracht.   —   Gesammtdauer  der  Operation  c.  1  Stunde. 

Die  Geschwulst  erwies  sich  als  eine  Knochen,  Haar  und  Zähne,  sowie  sehr 
viele  kleine  Cysten  enthaltende  Dermoidcyste  und  wog,  des  Inhalts  ihrer  grösseren 
Cysten  entleert,  noch  9  Pfunde. 

Nachmittags  8  Uhr  wegen  auftretender  Leibschmerzen  Inject  von  Morph.  0,01. 
Aconit  28tündl.  Abends  10  Llir  Cathetereinfübrung.  P.  108,  Tr.  88,4.  Weniger 
Leibschmerz. 

11.  Juni.  Moiigens  12 1/2  Ubr  etwas  mehr  Leibschmerz.  Leib  jedoch  nicht 
aufgetrieben,  durch  den  Verband  hindurch  ist  nirgends  Percnssionsdämpfiing  zu 
ermitteln.    Etwas  grössere  Unruhe.    P.  116.    Morph.  0,01.    Aconit   fortgesetzt.  — 
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Schlaf  bis  gegen  4  Uhr  Morgens.  41/4  Uhr  Tr.  88,4.  P.  136.  Einführung  des 
Cathet.  Aufstossen  ohne  Uebelkeit  and  ohne  Erbrechen.  —  Morgens  9  Uhr 
Tr.  39,6.  F.  150.  Durch  den  Oatheter  ^vird  wenig  dunkler  Uarn  entleert.  Am. 
und  Arsen,  halbstdlich.  im  W.  Die  Application  einer  Eisblase  auf  den  Unterleib 
über  Flanell  wird  nur  i/^  Stunde  lang  ertragen.  Ruckweise  Schmerzanfalle  in 
beiden  Weichengegenden,  durch  leisen  Druck  vermehrt.  12  Uhr  Inject,  von 
Morph.  0,0075.  —  Nachmitt.  5  Uhr  Tr.  39,2,  P.  160.  Exacerbation  der  Leib- 
schmerzen. Inject,  von  Morph.  0,008.  Nach  6  Uhr  heftigere  Schwitzanfalle. 
Die  Schmerzen  sind  durch  die  Injection  beruhigt,  erneuern  sich  jedoch  S^/^  Uhr 
Abends.  Neue  Injection  von  Morph.  0,01.  Häufigeres  Aufstossen  ohne  Uebel- 
keit. Wachsende  Kätte  der  Hände  und  Arme.  Kalter  Schweiss  im  Gesicht. 
Keine  Angstanfalle.  Resp.  22—24.  Gesicht  etwas  hippokrattsch  Tr.  89.  Pnls- 
schlag  schwerer  zu  fohlen,  168. 

12.  Juni.  Morgens  1  Uhr.  Grössere  Unruhe,  Angst,  Uebelkeit,  mit  Er- 
leichterung durch  Aufstossen.  Pulsat.  8.  i/^.stdl.  2^/2  U^r  nimmt  die  Unruhe 
und  Uebelkeit  zu,  beim  Aufstossen  wird  etwas  fauliger  Geruch  bemerkt.  Marmor- 
kälte der  Hände  und  des  Gesichts.  R.  22.  Der  Unterleib  fast  gar  nicht  auf- 
getrieben ,  wenig  schmerzhaft.  Dämpfung  in  der  rechten  reg.  hypogastr. ,  links 
tympanit  Ton.  —  Morgens  8V2  Uhr  Brustbeklemmung,  grosse  Unruhe,  zeitweiser, 
kurzer  Schlummer  bei  herabhängendem  Unterkiefer,  Zeitweises  Au^ammem. 
P.  kaum  flihlbar,  164.  R.  40,2.  Auf  Wunsch  der  Pat.  Inject,  von  Morph.  0,015. 
—  Vm.  101/2  Uhr  wegen  grosser  Unruhe,  deretwillen  Pat.  aus  dem  Bette  springen 
möchte,  nochmal.  Inject,  von  Morph.  0,01.  Arsen.  3  halbstündlich.  Bewusstsein 
ungetrübt.  P.  170.  Warme  Handbäder.  —  1  Uhr  Nm.  Etwas  Somnolenz. 
P.  16  8.  —  Unter  zunehmender  Somnolenz  erfolgt  bei  Tr.  40,4,  P.  170.  R.  28, 
stertorÖser    Respiration  18.  Juni  Morgens  1  Uhr  Exit.  lethal. 

Section  14  Stunden  nach  dem  Tode.  —  Leib  im  Ganzen  wenig  aufgetrieben. 
Aus  der  Durchtrittsstelle  der  Ligaturen  im  unteren  Wundwinkel  hat  sich  etwas 
blutige  Jauche  ergossen.  —  Die  1.  Weichengegend  ist  am  meisten  aufgetrieben, 
in  d.  r.  gedämpfter  Percussionston  bis  zur  Höhe  des  Nabels.  Die  äussere  Baach- 
wunde  zeigt  sich  auch  nach  Herausnahme  der  Nähte  pr.  pr.  int.  vereinigt.  Die 
Bauch  feil  wunde  klafit  durchgängig  auf  1  bis  2  Linien.  Vor  allem  fallt  eine 
kolossale  schwartige  Verdickung  des  Bauchfells,  bes.  in  der  reg.  mesogastr.  mid 
lumbal,  auf,  woselbst  es  eine  formlich  knorpelähnliche  Structur  angenommen  hat. 
An  der  seitlichen  Bauchwand  finden  sich  mehrere  taubeneigrosse  Cystengeschwälste, 
aus  denen  sich  nach  ihrer  Eröffnung  ein  grützahnlicher  Inhalt  entleert  (ob  ab- 
gekapselte Niederschläge  aus  früheren  entzündlichen  Ausschwitzungen?).  Ziem- 
lich feste  Verklebung  der  vordem  Bauchwand  mit  dem  Qu^rdickdarme  und  dein 
Netz,  das  kaum  Über  letztem  herunterreicht.  —  Auf  Bauchfell  und  Gedännen 
liegen  bedeutende  Mengen  flockiger  entzündlicher  Niederschläge.  —  Die  aufge- 
triebenen Windungen  des  Dünndarmes  zeigen  keine  übermässige  Gefässi^jection 
und  sind  durchgängig  leicht  mit  einander  verklebt.  —  In  der  rechten  Weichen- 
gegend liegen  massige,  stark  mit  käsigen  Flocken  vermischte  Exsudate.  In  der 
Beckenhöhle  reichliches  blutiges  Transsudat. 

Die  eine  Stielligatur  sitzt  dicht  an  der  Wand  der  flexur.  sigmoid.,  letztere 
ist  mit  der  hinteren  Wand  des  Uteras  leicht  verklebt.  —  Die  Hauptligatnr  am 
linken  breiten  Matterbande  ist  von  gutem  Aussehen.  —  Der  dritte,  schwächste 
Stiel  entspringt  von  der  seitlichen  hinteren  Beckenwand  an  der  äusseren  Seite 
des  Mastdannanfanges.  —  Uterus  mit  seinen  rechtsseitigen  Anhängen  gesund.  — 
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Milz  etwAa  veiyrösset-t  and  weich;  Leber  gesund,  am  Ijebemabelbande  findet  sich 
aach  eme  der  obenerwähnten  Cysten. 

186.    2.  Fall.     Frau  M.  F.   aus  B.,  28  Jahre  alt,  wurde  am  1.  April  1868 
Ton  einem    todten   Mädchen    entbunden.      Sie    fühlte   sich    nach    überstandenem 
Wochenbette    wieder   ganz  kräftig,    war  angeblich   auch  im  Sommer  1869  noch 
gesund,  bemerkte  aber  damals  in  der  1.  Weichengegend  eine  Geschwulst  „von  der 
Grosse   eines  halben   Kindskopfes".     Seit  März  1870   blieb   die  Periode   aus,    die 
bis   dahin    regelmässig    wiedergekehrt    war.     Seit  der  Zeit   beobachtete   Pat.   ein 
rascheres  Wachsthum  der  Geschwulst  und  stellte  sich  deshalb  am  17.  Juni  1870 
mir  zur  Untersuchung  vor.    Sie  war  von  mittlerer  Figur  und  ziemlich  anämischen 
Aussehens      Bauchumfang   über  dem  Nabel   87    Cm.     In   der  1.  VTcichengegend 
fühlte  man   eine   kindskopfgrosse ,    harte,    bis  etwas  über  den  Nabel    hinauf  und 
jenseit  der  weissen  Linie  reichende  Geschwulst,   die   in   der  1.  regio   mesogastr. 
einen  hühnereigrossen,  abgeschnürten,   etwa«  hervorgedrängten  und  deutlich  flnc- 
tuirenden  Anhang  zeigte.    Percussionsdämpfung  1.  bis  2  Zoll  diesseit  einer  auf  spina 
a.  s.  gezogenen  Senkrechten.     Uterus  beweglich,  etwas  anteflectirt;  die  Sonde  er- 
gab eine  Verlängerung   seiner   Höhle  um  ^/^  Zoll.     Bei    Erhebung    des  Mutter- 
mondes theilte   sich  die  Bewegung  der   Geschwulst   mit.     Compression  der  Blase 
durch  die  letztere,    deshalb   häufiger  Harndrang.  —  Patient,  erhielt  Apis  6  mit 
der  Weisung,   sich   nach  einigen  Wochen   wieder  vorzustellen  und  wurde  auf  die 
wahrscheinliche  Nothwendigkeit  der  Operation  aufmerksam  gemacht.    Mein  Weg- 
gang nach  den  Kriegslazarethen   hinderte  mich  an  der  weiteren  Beobachtung  der 
Patientin,  die  sich  mir  erst  im  Aug.  1871  nieder  vorstellte,   um  sich  operiren  zu 
lassen.     Sie  war  inzwischen  mehrere  Male  punctirt,  aber  es  war  durch  die  Punc- 
tioiien  nie  viel  Cysteninhalt,  an  manchen  Stellen  fast  gar  keiner  entleert  worden. 
Leibesumfang  in  Nabelhöhe   108  Cm.     Der  Tumor  dehnte  sich  hart  und    prall 
umschrieben  bis  unter  das  1.  Hjrpochondrium  ans.     Am  .SO.  Sept.  1871  Ovario- 
tomie  in  tiefer  Chloroformnarkose.     9  Zoll  langer  Schnitt  durch  die  Bauchhaut 
in  der  weissen  Linie   vom  Nabel  bis    zur  Symphyse.     Trennung  der  subcut.  Ge- 
webe zwischen  2  Pincetten  bis  auf  das  Peritonäum,   das  mit  der  Geschwulst  ver- 
wachsen erscheint.    Der  Vorsicht  halber,  um  nicht  in  der  Meinung  sich  zwischen 
Bauchfell  und  Tumor  zu  befinden,  ersteres  etwa  von  der  faso.  transversa  zu  tren- 
nen, wurde  der  Scfatiitt  an  zolllanger  Stelle  bis  in  den  Tumor  selbst  geführt  und 
sodann  die  oberste  (peritonftale)  Schicht  von  ihm  mit  den  Fingern  abgelöst.     Es 
ergaben  sich   die  ausgedehntestön  Verwachsungen  der  Geschwulst  mit  der  vorde- 
ren Bauchfellplatte,  sie  musste  fiirmlich  aus  dem  Peritonäum  herausgeschält  wer- 
den.   Namentlich   fest  war  die   Venvachsung  in   der  linken  Seite,   allwo  breite. 
fePte  Ligamente   zwischen  Bauchfell  und  Geschwulst  erschienen,  in  denen  starke 
Gefasse  verliefen.     Veriängerung   des  Bauchschnittes  um  3  Zoll  nach  oben  und 
links  um  den  Nabel  herum,  danach  Umstechung  und  Unterbindung  der  einzelnen 
Get'asse,   deren  Ligaturfäden   kurz  abgeschnitten  wurden.     Dicht    vor   denselben 
wurden    die    Ligamente  mit    der    Schecrc   getrennt.      In    einzelne   etwas    grösser 
erscheinende  Cysten  wurde  jetzt  ein  dicker  Trokart  eingestossen ,   aber  nur  spär- 
licher Lihalt    entleert.     Der  Tumor   liess    sich    trotz    weiterer   Spaltung    einiger 
Äpfelgrosaer  Cysten  mit  dem  Messer  und  Zerdrückimg  vieler  kleinerer  von  diesen 
Höhlen   aus   wenig  verkleinem  und  auch  nicht   entwickeln.     Deshalb   wurde   die 
Abtrennung  der  Geschwulst  ™it  *ler  Hand  nach  hinten  herum  fortgesetzt.    Dabei 
ergaben  sich   weitere  Adhäsionen   mit  Colon  descend. ,   mit   dem  vorderen  Rande 
w  Milz,   mit   col.  transversiim,   endlich    eine  der  festesten   mit  col.  ascend.  und 
Netz,  die  nach  vorheriger  I'nterbindung  mit  der  Scheere  getrennt  werden  musste. 
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Jetzt  liess  sich  der  Tamor  ans  der  Baachwande  heraus  entwickeln  and  ich  wollte 
nun  zur  Behandlung  de»  Stieles  übergehen,  —  als  zu  unserem  gros  st  ea 
Erstaunen  sich  die  Geschwulst  nach  unten  zu  nirgends  mehr  ad- 
härent  zeigte  und  ohne  Hinderniss  aus  der  Bauchhöhle  herausge- 
hoben werden  konnte.  Sie  hatte  scheinbar  keinen  Stiel!  Das  RäthseF 
löste  sich  indessen  auf,  als  wir  nach  Beseitigung  des  Gewächses  in  der  linken 
Bauchhälfte  einen  über  die  Därme  hinweggelagerten,  c.  6  Zoll  langen,  finger- 
starken, rundlichen  Gewebsstrang  fanden,  dessen  oberes  freies  Ende  einige  Liga- 
turen trug,  und  in  dem  wir  bei  genauer  Untersuchung  den  knorpelig  sich  anfüfa- 
lenden  Tubengang  entdeckten.  Er  war  das  verlängerte  Lig.  latum,  das  durch 
besonders  ausgezeichnetes  Wachsthum  des  Ovarialtumors  an  seiner  Insertionsstelle- 
mit  in  die  Höhe  genommen,  nach  allen  Seiten  hin  allmälich  auseinandergezogen  und 
verdünnt  und  zwischen  den  Feritonäalplatten  des  Tumors  und  der  Bauchwand 
mit  verwachsen  war.  leh  weiss  nicht,  ob  dieser  seltene  Befund  schon 
anderweitig  vorgekommen  und  mitgetheilt  ist,  uns  war  das  Vor- 
kommniss  neu,  und  ich  habe  keine  darauf  bezüglichen  Mitthei- 
lungen gefunden.  —  Das  r.  Ovarium  war  gesund.  —  Die  Bauchbohle 
wurde  auf  das  sauberste  gereinigt.  Der  Stiel  wurde  unseren  bisherigen  Anschan- 
ungen  gemäss  in  der  Bauchhöhle  belassen,  die  Bauchwunde  in  oben  beschriebener 
Weise  ganz  geschlossen,  über  die  Nathstelle  wurden  Carbolöllappen  gelegt,  der 
Bauch  mit  Watte  bedeckt  und  mit  breiter  Flanellbinde  eine  leicht  comprimirende 
Einwicklung  gemacht.  Daner  der  Operation  bis  zu  vollständiger  Beendigung  des 
Verbandes  IV4  Stunde. 

Der  Tumor  wog  nach  seiner  Entfernung  aus  der  Bauchhöhle  und  nach  m«')g- 
lichster  Verkleinerung  noch  11 1/2  Pfund  und  erwies  sich  als  zusammengesetztes 
Cystoid.  — 

Nachdem  die  Patientin  in's  Bett  gebracht  und  aus  der  Narkose  vollständig 
erwacht  war,  klagte  sie  zunächst  und  hauptsächlich  über  heftige  Kreuz- 
schmerzen;  Leib  massig  schmerzhaft,  Puls  klein,  1*20.  Nachmittags  4  Uhr 
Urinabgang.  Lebhafter  Durst.  Eis  und  etwas  Wein  mit  Wasser.  Aconit  und 
Arnica  stündlich  im  W.  —  Wegen  auftretender  Uebelkeit  und  späteren  Erbrechenjt 
wird  Abends  7  Uhr  etwas  in  Eis  gekühlter  Champagner  schluckweise  gereicht. 
Tr.  38,  2,  P.  132.  Resp.  42.  Dessenungeachtet  wiederholte  sich  daa  Erbrechen  am 
1.  Oktbr.  Morgens  1  Uhr,  nach  etwas  Husten  um  2  und  um  7  Uhr  Morgens; 
nach  Milchgenuss  um  9  Uhr.  —  Mittags  12^2  U^r  freiwilliges  Erbrechen  ohne 
Uebelkeit.  Patientin  hat  zeitweise  i/g  —  1  Stunde  lang  geschlafen,  die  Schmer- 
zen im  Leibe  haben  sich  im  Laufe  der  Nacht  und  des  Vormittages  fast  gani 
verloren,  die  Kranke  klagt  nur  bei  Bewegung  des  Körpers  über  lästigen  Kreiiz- 
schmerz.  Ihr  Aussehen  ist  gut,  sie  hat  sich  merklich  erholt.  Die  Haut  ist  warm 
und  feucht.  Tr.  87,5,  P.  1?8.  Resp.  28.  Durst  massig.  —  Nachmittags  S^'g  ^^ 
Erbrechen.  Ipec.  8.  stündlich.  Eispillen.  &V2  ^^  Angstanfall.  P.  182.  R.  40. 
Erbrechen  lauchgrüner  Massen,  mit  Erleichterung.  Inject  von  Morph.  0,01.  Eis- 
pillen.  —  Trotzdem  Abends  6V2>  7  und  8  Uhr  Erbrechen.  Champagner,  Kreo- 
sot 2  halbst.  2  Tr.,  Tr.  37,7.  P.  134.  Kein  Angstgefühl,  Haut  warm  und  feucht, 
im  Laufe  des  Tages  wurde  öfter  nach  Champagner  verlangt. 

Montag,  2.  Oktbr.  Morgens  2  Uhr.  Vor  Mittemacht  wenig  geschlafen. 
Etwas  mehr  Hitzegefühl,  Tr.  38,2.  grösserer  Durst.  Keine  Schmerzen.  Patient, 
schläft  dann  von  o  bis  gegen  ö  Uhr  Morgens.  —  Vormittags  8^  2  nnd  91/4  Uhr 
erneutes  Erbrechen  bedeutenderer  wässeriger,  grünlicher  Mass<>n.  Gesichtsausdrnck 
gut.     Urin  wird   freiwillig  gelassen.     Zunge  feucht  und    nicht    belegt,    „Hunger. 
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doch  kein  Appetit."  Tr.  38,0.  R.  28.  P.  124.  Zum  Getränk  WeisBwein  mi 
Wasser  —  Nachmittap;s  S  Uhr  Smal  beftiges  Erbrechen  trotz  bisher  halbstünd- 
lich gereichten  Kreosots.  Vorher  Angst  und  grösseres  Angegriifenheitsgefühl. 
Weisswein  mit  Selterswasser  in  kleinen  Mengen.  Nux  und  Arsen.  V«  stündl.  in 
W.  —  Nachmittags  51/2  Uhr  heftiger  Angstanfall,  dem  erneutes  Erbrechen  folgt, 
durch  welches  das  Angstgefiihl  gelindert  wird.  R.  87,8.  Keine  besonderen 
Schmerzen.  Jnject  von  Morph.  0,01.  ~  Danach  ruhiger  Schlaf  bis  8  Uhr,  der 
Fadent  erquickt  und  mit  geringer  Unterbrechung  bis  S.  Oktbr.  Morgens  1  Uhr 
auhält  Neues  Erbrechen  ohne  Uebelkeit,  danach  Schlaf  bis  2^/4  Uhr,  wieder 
Erbrechen,  Schlaf  bis  b^l^  Uhr.  Das  Erbrechen  wiederholt  sich  6  Uhr,  und 
81,^  Uhr.  Dazwischen  Kollern  im  Unterleibe  mit  Blähungsabgang.  —  Morgens 
9  Uhr  Tr.  38,  R.  26,  F.  132.  Herzschhig,  der  seit  der  Entwicklung  überhaupt 
nach  Erregungen  leicht  sich  Yerstärkte,  ist  heute  fühlbar  stark.  Um  11  Uhr  ver- 
lang Patient,  nach  Vs  O^t^^  Wein,  danach  12  Uhr  Mittags  F.  120.  Zunge  heut« 
etwas  belegter.  Mittags  1  Uhr  Tr.  37,8,  P.  132,  öfterer  erleichternder  Blähungs- 
abgang. —  Nachmittags  5  Uhr  ausgiebiges  Erbrechen  grünlicher  Massen  und 
unfreiwillig  abgehender  Durchfall  mit  Schmerzen  im  Leibe ,  der  gegen  6  Uhr  repe- 
tirt.  —  8  Uhr  Abends,  grosse  Angst,  F.  140,  Tr.  88,8.  Linke  Inguinalgegend 
aufgetrieben,  schmerzt  bei  leisem  Druck,  umschriebene  Dämpfung  in  derselben. 
Aussehen  etwas  coUabirt.  Warme  Umschläge  mittelst  in  heisses  Wasser  getauchter, 
anggernngener  und  mit  Wachstaifet  bedeckter  Flanellstücke.  Bell.  8.  halb- 
stündlich. 

4.  Oktbr.  M.  71/2  Uhr.  Nacht  ziemlich  schmerzfrei,  ohne  Angst,  aber  wenig 
Schlaf.  Tr.  40,  R.  28,  F.  138.  In  der  linken  Inguinalgegend  umschriebene  här- 
tere Stelle,  beim  leisesten  Druck  empfindlich,  weniger  aufgetrieben  als  gestern. 
Verlangen  nach  Milch.  Bell.  n.  Merc.  3,  halbstündlich  im  Wechsel,  warme  Laye- 
ments.  —  Mittags  11  Uhr  Tr.  89,2.  Etwas  breiiger  Stuhl  mit  Erldchterung  im 
Bauche,  ebenso  Mittags  1  Uhr.  Patient,  geniesst  etwas  Bouillon.  —  Nachmittags 
5  Uhr  Tr.  89,2,  F.  136.  Keine  besonderen  Schmerzen,  aber  Schlaflosigkeit,  etwas 
Stiche  in  fler  Mittellinie.  Grosses  Verlangen  nach  Eisstückchen  und  Milch. 
Morph.  0,01,  danach  lV4Stündiger  Schlaf.  Massiger,  warmer  Schwciss.  Besseres 
Aussehen.  Augen  aber  matt  und  etwas  thränend.  Athem  ganz  rein,  Sensor, 
unbenommen. 

5.  Oktober  M.  2  Uhr  Tr.  40,2!  Wein.  Herausnahme  der  untersten  Bauch- 
feilnaht und  zweier  Hautnäthe,  in  der  möglichen,  aber  getäuschten  Erwartung,  dass 
sich  Exsudat  durch  dieselben  entleeren  könne.  E0  zeigt  sich  so  feste  Vereinigung, 
dass  selbst  die  Spitze  eines  Gummibougies  sich  keinen  Weg  durch  den  vereinigten 
nnteren  Wundwinkel  bahnen  kann.  Das  umschriebene  Exsudat  in  der  linken 
Weiche  folgt  dem  Colon  desc.  und  ist  bei  Druck  sehr  schmerahaft.  Rechte  Weiche 
frei  und  ohne  Dämpfung.  Grosse  Mattigkeit.  Chin.  sulf.  0,06  stündlich.  —  9  Uhr 
M.  Keine  Schmerzen.  Lebhaftes  Verlangen  nach  Wein,  Fat.  trinkt  bis  6  Uhr 
M.  einige  Weingläser  Scharlachberg^r.  Danach  Tr.  3a,  1;  giosser  Durst,  Schlaf 
losigkeit,  grosse  Mattigkeit,  Verlaneen  nach  Eis.  —  11  Uhr  M.  3  Hautnähtc 
entfernt.  Ueberall  prima  int.  eingetreten.  Grosser  Durst,  2  Tassen  Milch.  Haut 
nicht  ganz  trocken,  aber  heisser  anzufühlen.  Grössere  Unruhe.  F.  144.  —  1  Uhr 
Nachmittags.  Neuer  Angstanfall.  Starkes  Arterienpnlsiren  und  Herzklopfen, 
1  Bauchnaht  entfernt.  Oeftere  Durchfälle,  Imal  Erbrechen.  Acon.  und  Hep. 
stündlich  im  Wasser.  —  4  LTir  Nachmittags.  Stärkerer  Schweiss.  Angst  besser. 
1  Stunde  geschlafen.     F.  128,  Tr.  40,  R.  24.  —  8  Uhr.     Erbrechen  mit  erneuter 
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Angst.     Warmer    Schweiss,    warme    Hände.     Verlangen    nach  Inject,   von  0,01 
Morph. 

6.  Oktober  M.  1  Uhr.  Tr.  40,2.  Bis  dahin  gebchlafen.  M.  3  Uhr  etwas 
Erbrechen.  Von  da  ab  Ruhe  bis  9  Uhr  M.,  meist  Schlaf.  M.  6  Uhr  Durchfall, 
ebenso  10,  11  und  1  UTir,  zuletxt  etwas  consSstenter ,  mit  Blähnngsabgang,  ohne 
Schmerzen.  Leib  gegen  Drnck  weniger  empfindlich.  Im  Ganzen  Patient,  viel 
ruhiger^  Verlangen  nach  einigen  Tassenköpfen  voll  Bouillon  mit  Gries.  L.  In- 
guinaJgegend  weicher,  Dämpfung  geringer.  Den  ganzen  Nachmittag  bleibt  da»  Be- 
finden leidlich,  gegen  Abend  ziemlich  ruhiger,  freiwilliger  Schlaf.  —  Abends 
9  Uhr  traten  jedoch  neue,  heftige  Angstanfälle,  heftige  Schmerzen  in  der  rechten 
Weichengegend,  nnd  die  Zeichen  eines  rasch  zunehmenden  entzündlichen  Exhi- 
dates  in  derselben  auf.  Patientin  verfällt  zusehends,  gegen  Mittemacht  sinkt 
der  Puls,  kalter  Schweiss  zeigt  sich  an  Händen  nnd  im  Gesicht,  um  2  UTir  Pnls 
fiast  uniiihlbar,  Tod  gegen  Morgen  des  7.  Okto^r. 

Die  Section  ergab  ein  masttiges,  frisches,  starkflockiges  Exsndat  in  der  rechten 
Weichengegend  mit  den  gewohnlichen  Zeichen  frischer  Peritonitis  in  derselben. 
Die  Banchwunde  überall,  auch  im  Peritonaenm  vereinigt.  Die  Ligatnrstellen 
sahen  unverdächtig  aus.  Die  Fäden  waren  in  fest  gewordenem  Exsudate  einge- 
schlossen. 

Unter  den  Ovariotomien,  die  überhaupt  vollendet  werden  konnten, 
war  die  vorstehende  von  der  Art,  wie  sie  nicht  leicht  schwieriger  vor- 
kommen kann.  Trotzdem  ihr  Ausgang  nach  fast  7  Tagen  schliesslich  un- 
günstig war,  so  hat  sie  doch,  weit  entfernt,  mich  vor  anderweiten  der- 
artigen Operationen  abzuschrecken,  mir  vielmehr  grösseren  Muth  eu  ihnen 
gemacht,  mich  aber  zu  selbstständigeren  Ansichten  und  einer  Moditication 
meiner  bisherigen  geführt.  Ich  werde  dem  von  mancher  Seite  her  ge- 
gebenen nnd  von  mir  und  anderen  mir  persönlich  bekannten  Operateuren 
befolgten  Rathe,  die  Bauchwunde  ganz  zu  schliessen  und  den  Stiel  und  die 
Ligaturen  in  der  Bauchhöhle  als  verloren  zu  betrachten,  nicht  weiter 
folgen.  Wenn  ich  mich  auch  noch  nicht  dazu  entschliessen  kann,  eine 
Glasröhre  durch  das  Scheidengewölbe  in  das  kleine  Becken  einzuftlhreu, 
so  werde  ich  doch  für  möglichst  freien  Abfluss  der  Wundsecrete  aus  der 
Bauchhöhle,  namentlich  nach  so  schweren  Operationen,  Sorge  zu  trafen 
wissen,  auch  das  Stielende,  wenn  irgend  möglich,  stets  ausserhalb  der  Bauch- 
höhle befestigen.  Von  allen  mir  persönlich  bekannten,  mit  vollständiger 
Schliessung  der  Bauchhöhle  behandelten  Operationen  hat  keine  einzige 
einen  günstigen  Erfolg  gehabt  —  freilich  waren  bei  allen  ausserordentlich 
erschwerende  Umstände  vorhanden.  Ich  hoffe  sicher,  durch  weitere,  ans 
meinen  bisherigen  Erfahrungen  sich  mir  als  nothwendig  ergebende  Modifi- 
cationen  des  technischen  Verfahrens  mit  Gottes  Hilfe  weitere  und  glücJv- 
lichere  Resultate  mit  der  Ovariatomie  zu  erzielen. 

L.     An  After  und  Mastdarm. 

1.  Mastdarmvorfälle  bei  Kindern  kamen  öfters  zur  Beobachtung. 
Ich  empfehle  zu  deren  Beseitigung  ein  Verfahren,  das  sich  mir  behufs  der 
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RadicalbeiluDg  als  fast  absolut  sicher  herausgestellt  hat.  Unmittelbar  nach 
Reposition  des  Vorfalles  auf  bekannte  Weise  mache  ich  mittelst  einer 
grossem  messingenen  Wundspritze  mit  etwas  gekrümmtem  Ansatzrohre 
absatzweise  wiederholte  Ii\|ectionen  von  kaltem  Wasser  in  den  Mastdarm^ 
dessen  Wiederabihus  durch  kräftiges  Zusammendrücken  der  Hinterbacken 
und  der  Afteröffhung  Terhindert  werden  muss.  Das  Kind  setzt  d{ibei 
meist  durch  Schreien,  auch  durch  die  Bestrebungen,  das  Wasser  aus  dem 
Mastdarm  herauszudrängen,  seine  Bauchpresse  stark  in  Wirksamkeit 
Wird  das  Heiausdrängen  des  Wassers  aber  gewaltsam  verhindert,  so  wird 
es,  je  stärker  die  Bauchpresse  wirkt,  desto  mehr  im  Mastdarm  in  die 
Höbe  getrieben  und  nimmt  die  vorfallende  Mastdarmpartie  durch  diese 
revulsorischen  Bewegungen  mit  in  die  Höhe.  Das  Manöver  wird  anfangs 
täglich  wiederholt  und  um  so  seltener,  je  seltener  der  Mastdarm  wieder 
vorfällt.  Innerlich  wird  Nuxvom.  12—6  täglich  2  mal  zu  1  bis  2  Tropfen 
gereicht.  Es  versteht  sich  von  selbst,  dass  anderweite  noch  bestehende 
Beizznstände  im  Mastdarme  gleichzeitig  zweckmässig  zu  behandeln  und  zu 
beseitigen  sind.  Namentlich  ist  beim  Stuhlgänge  auf  das  Vermeiden  un- 
nfitzoi  Fressens  und  Drängens  sorglich  zu  achten;  es  ist  zweckmässig, 
die  Kinder  überhaupt  nicht  auf  einem  Nachtgeschirr  oder  dergl.,  sondern 
„aus  freier  Hand^^  den  Stuhl  entleeren  zu  lassen. 

2.  Mastdarmfisteln  wurden  stets  mit  gutem  Erfolge  operirt.  Bei 
Erwachsenen  geben  meist  starke  hämorrhoidale  Congestionen  Grund  zum 
Entstehen  der  Zellgewebsentzündungen  in  der  Umgebung  des  Mastdarmes. 

187.  Bei  Herrn  H.  in  Z.,  39  J.,  blieb  nach  einer  vor  12  Jahren,  bei  gleich- 
zeitig sich  entwickelnder  Hämorrhoidalanlage,  entstandenen  Periproktitis  eine 
M&stdarmfistel  zurück,  die  zeitweise  zu  heftigen,  schmerzhaften  Entzündungen  und 
Eiterverhaltungen  in  der  Umgebung  des  Afters  Veranlassung  gab.  Nach  deren 
Ablauf  verschwand  scheinbar  die  Fistel,  in  Wirklichkeit  aber  verengte  sie  sich 
nur  so  stark,  dass  ihre  Mündung  oft  nicht  aufzufinden  war.  Operation  der  sehr 
gewundenen,  completen,  1  Zoll  über  dem  Sphinct.  ext.  im  Mastdaniie  mündenden 
Fistel  dwrch  Schnitt.  Heilung.  Seit  der  Zeit  auftallige  Verbesserung  des  (ic- 
«ammtbeflndetis. 

188.  Gutsbes.  J.  P.  in  K.,  38  J.     Complete  Mastdarmfistel.     Heilung. 

189.  F.,  Kind,  5  J.    Incomplete  äuHeere  MastdarmfiBtel.    Operation.    Heilung. 

Der  jüngste  der  in  früheren  Jahren  an  Mastdarmfistel  Operirten  war 
4  Jahre  alt  In  allen  Fällen  wurde  vollkommener  und  dauernder  Erfolg 
ohne  jeden  Nachtheil  erzielt. 

190.  Bei  Herrn  A.  K.  in  Z..  c.  68  J.,  hatte  »ich  au»  einem  chronisch  ent- 
zündeten, wahrscheinlich  zeitweise  eingeklemmten  grossen  H&morrhoidalknoten 
«in  Oaneroid  bis  in  den  After  hinein  entwickelt,  das  dem  Kranken  die  heftigsten 
Schmelzen  bereitet  und  ihn  bis  aufs  Aeusserste  heruntergebracht  hatte.  Nach  an- 
derweiter vergeblicher  Behandlung  wurde  ich  consultirt  and  schlug  die  sofortige 
Kxstirpation  ror.    In  der  Narkose  wurde  der  After  mittelst  des  Binnen«pecn1umt 
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YoUfltändig  erweitert,  die  DcgeneratioD  weit  im  Gesunden  bis  in  den  Ma^tdiinD 
hinein  umschnitten.  Sofortiger  plastischer  Ersatz  des  ansehnlichen,  annähernd 
Seckigen  Defectes  aus  der  angrenzenden  Schleimhaut  und  der  den  Afterraud  um- 
gebenden  Haut  durch  bogenfiirmige  Weiterfiihmng  des  untern  Grenzschnitteä  nach 
beiden  Seiten  hin.  Ueberpflanzung  der  abpräparirten  Lappen,  Yereinignng  der 
Mastdarmwunde  und  der  innem  Wundränder  der  Lappen  durch  die  Nath.  Heilang 
der  äusserlich  entstandenen  Defecte  durch  Eiterung.  Neben  der  inneren  Medica- 
tion*  wurde  für  Erzielung  breiiger,  die  Operationsstelle  nicht  irritirender  Stuhle 
Sorge  getragen.  Vollkommene  Herstellung.  Der  Kranke  erholte  sich  in  erfreu- 
lichster Weise.     Seit  2^/4  Jahren  kein  Recidiv. 

Mehrere  Fälle  von  Mastdannkrebsen  gingen  mir  in  so  weit  vorge- 
schrittenem, traurigem  Zustande  zu,  dass  wegen  weiter  Verbreitung  der 
krebsigen  Degeneration  namentlich  auf  die  vordere  Mastdarmwand  die 
Exstirpation  nicht  mehr  auszuführen  war,  und  ich  mich  auf  palliative  Be- 
handlung beschränken  musste. 

M.     An  Bücken  und  Ereiui. 

191.  A.  B.  in  P.,  c  11/2  J.  Hühnereigrosse  Gefässgeschwulst  in  der  linkcD 
Riickengegend ,  durch  Haut  und  Bindegewehe  bis  auf  die  Rückenfasde  wuchernd. 
Heilung  binnen  1 1  Tagen  durch  Exstirpation  der  Geschwulst-  Die  anfangs  hef- 
tige Blutung  wird  durch  Torsion  von  4  erweiterten  Arterien  und  durch  die  Katb 
gestillt. 

192.  M.  S.  in  B.,  10  Wochen.  Angeborene  faustgrosse,  mehrkammerige 
Cystengeschwulst  über  dem  Kreuzbeine.  Heilung  nach  8  Monaten  mittelst  wieder- 
holter Durchführung  fadenförmiger  Haarseile  durch  die  einzelnen  Cjrstenraome. 
Innerlich  Silicea  6  mit  zeitweisen  Zwischengaben  von  China  und  Phosphor. 

19S.  L.,  Kind,  8  Wochen,  kam  mit  einer  Kreuzbeingeschwulst  von  der  Grosse 
eines  mittleren  Apfels  zur  Welt,  die  ich  für  eine  Telang.  lipom.  cyst  erklären 
musste.  Dem  dringenden  Wunsche  der  Eltern,  „das  Kind  womöglich  in  den 
ersten  Lebenstagen  zu  operiren/*  konnte  ich  nur  8  Wochen  lang  Widerstand 
leisten,  „weil  dasselbe  zunehmend  elender  würde.'*  Exstirp.  der  Geschwulst  mit 
möglichster  Vorkehrung  gegen  die  Blutung.  Trotz  guten  Fortschreitens  der 
Wundheilung  starb  das  Kind  an  zunehmender  Schwäche. 

In  3  andern  Fällen  von  angeborener  Ereuzbeingeschwulst  (Spina 
bifida)  gingen  die  sehr  elenden  Kinder  schon  vor  der  Operation  zu  Grunde. 

N.     An  den  Gliedern. 
I.     Schulter  und  Oberarm. 

194.  D.  £.,  26  J.,  unverehlicht.  Fanstgrosses  Lipom  über  Acromion.  Exfitirp. 
Heilung.  • 

195.  Fr.  H.,  57  J.  Grosse,  sehr  dickwandige  C^j^tengeschwulst,  von  Acro- 
mion über  Spina  scap.  hinwegreichend,  mit  Usur  des  Knochens.  Exstirp.  Hei- 
lung nach  4  Wochen. 

196.  Fr.  N.  ans  N.,  85  J.  Grosses  Lipom  vom  Acromion  bis  über  Deltoi- 
deusinsertion  herabreichend.     Exstirp.     Heilung  nach  8  Wochen. 

197.  Fr.  M.  S.,  46  J.  Lipom  über  Deltoideus.  Exstirp.  Heilnng  Umw 
20  Tagen. 
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198.  B.  T.  P.'b  Diener  in  N.  Seltenere  Luxation  des  SchlüiwelbeittB  aus 
dem  Acromialgelenke  nach  oben,  in  Folge  eines  Sturzes  mit  dem  Pferde,  die 
mir  als  angeblicher  Schliisselbeinbmch  suging.  Reposition  und  Gipsverband. 
Heilang  binnen  17  Tagen. 

199.  Hr  .F.f  24  J.>  Sohn  eines  russ.  Gutsbes.  im  Taurischen  Gouvernement. 
Fast  mannskopfgrosse ,  seit  einigen  Jahren  herangewachsene  Knochengeschwnlst 
des  rechten  Oberarmkopfes  und  der  obem  Hälfte  des  Humerus  (wahrscheinlich 
Osteosarcom).  Der  Kranke  war  sehr  heruntergekommen,  und  die  Geschwulst  an 
einer  Stelle  dem  Aufbruch  nahe.  Ich  schlug  als  letztes  Rettungsmittel  die  pro- 
nsorische  Ligatur  der  art.  subdaTia  und  Exarticulation  des  Armes  aus  dem 
Schultergelenke  ror.  Da  ich  aber  für  die  mögliche  Lebensgefahr  nicht  garanti- 
ren  konnte,  so  mochte  der  mit  anwesende  Vater  wegen  der  weiten  Entfemunng 
voQ  der  Heimath  sich  nicht  entschliessen,  seine  Einwilligung  zu  diesen  Operationen 
zu  geben«  Jede  andere  Behandlung  des  sonst  sicher  zu  todtlichem  Ausgange 
führenden  Leidens  musste  ich  als  nutzlos  verweigern. 

200.  C,  Mühlbes.  aus  B.  bei  Z.  Am  12.  März  1870  Rädenuig  des  ganzen 
Unken  Vorder-  und  Oberarmes  in  einem  kleinen  Kammrade  der  Mühle,  das  den 
Aermel  des  Oberkleides  gefasst  hatte.  Durch  glücklichen  Zufall  konnte  auf  den 
Hülfeschrei  des  Verletzten  das  Werk  sofort  abge^chützt,  und  so  die  sonst  unver- 
meidliche sofortige  Lebensgefahr  verhütet  werden.  Eine  Stunde  oach  geschehe- 
nem Unfälle  fand  ich  den  ganzen  Arm  stark  gequetscht,  namentlich  den  Ober- 
ann stark  mit  Blut  infiltrirt  und  geschwollen,  überall  waren  die  Eindrücke  der 
Badzahne  zu  sehen.  6  Fractnren  am  Vorder-  und  Oberarm,  die  eine  nahe  un- 
ter dem  Gelenkkopfe,  die  andere  in  der  Mitte,  die  dritte  dicht  über  dem  Ellen- 
bogengelenke, die  übrigen  am  Vorderarme.  Zwei  von  ihnen,  unterhalb  des 
Schulteiigelenks  und  am  Vorderarm,  sind  schwer  mit  bis  auf  die  Knochen  drin- 
genden Wunden  complidrt.  Art.  brach,  unverletzt.  Die  Frage  über  die  Nothwen- 
digkeit  primärer  Amputation  war  in  diesem  Falle  schwer  zu  beantworten.  Nach 
allseitiger  reiflicher  Ueberlegung  wurde  mit  Zustimmung  des  über  die  zweifel- 
hafte Lage  der  Dinge  unterrichteten  Patienten  die  vorläufige  Conservirung  be- 
schlossen. Da  man  über  die  Heftigkeit  der  zu  erwartenden  örtlichen  und  allge- 
meinen Reaction  zunächst  in  vollkommener  Ungewissheit  war,  so  wurde  das  Glied 
in  eine  gepolsterte  Armschiene  gelegt,  in  welcher  es  jeden  Augenblick  zugängig 
war;  die  Hand  'wurde  an  der  Schiene  fest  bandagirt,  und  letztere  mit  einer  Ele- 
^ation  nach  vom  von  c.  80  Graden  an  einem  Galgen  befestigt.  Aeusserlich 
Cmschläge  von  verdünnter  Tr.  symphyt.,  innerlich  Acon.  und  Arn.  stündlich 
im  Wechsel.  Die  Reaction  war  in  den  ersten  Tagen  über  Erwarten  massig,  trotz- 
dem sich  namentlich  an  der  oberen  und  inneren  Seite  des  Oberarms  bis  in  die 
Achselhöhle  hinein,  bis  handtellergrosse,  missfarbige  Stelleu  zeigten.  Erst  am 
Tierten  Tage  steigezte  sich  die  Temperatur,  und  eine  stärkere  Röthe  und  Ent- 
zündungsgeschn-ulst  des  Gliedes  trat  namentlich  in  der  Umgegend  der  compli- 
cirten  Fractnr  unterhalb  des  Gelenkkopfes  auf.  Am  17.  März  Tr.  40,8.  F.  112. 
R.  38.  Heftige  Kopfschmerzen,  etwas  lockerer  Husten,  doch  zeigte  sich  der 
Beginn  einer  Demarkationslinie  am  Arm.  Ars.  6.  dreistündlich.  Abends  Tr.  4^. 
P.  110.    R.  86. 

r 

18.  März.  Nachtruhe  durch  leichte  Delirien  gestört,  wenig  Schlaf,  keine 
besonderen  Schmerzen.  Tr.  3*^,9.  P.  104.  R.  34.  Incision  durch  die  brandi- 
gen Bedeckungen.  Ars.  3.  stündlich;  äusserlich  Umschläge  von  einer  Spirituosen 
I<K)sang  des  hypermangansaueren  Kali. 
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19.  MÜrs.  l'pr.  39,4.  P.  86.  DemArkation  deutlicher.  Incisioa  durek  eine 
»weit«,  etwas  flactoirende  Brandstelle  entleert  guten  Eiter. 

90.  Müa  Abende.  Nach  leidlichem  Befinden  in  der  vorheigeihenden  Nacht 
hat  sich  das  Fieber  wieder  gesteigert.  Tpr.  40.  P.  94.  B.  88.  Ljaphingoi- 
üsche  Streifen  ziehen  sich  nach  Schulter  und  Hals.  Lach.  6.  stündlich.  Etwss 
höhere  Elevation  des  Vorderarms. 

91.  März.  Die  Tergangene  Nacht  sehr  unruhig ,  heftige  Delirien.  Vormit- 
tags oft  unterbrochener  Schlaf  von  7  "bis  gegen  12  Uhr.  Gegen  Abend  Tr.  39.4, 
P.  92.  R.  36.  Bei  Druck  auf  die  Umgebung  der  obersten  Fractursstelle  entleert 
sich  aus  der  Tiefe  etwa«  Kiter.  Enveiterung  der  Wunde,  Spaltung  eines  2^^  ^^olle 
langen  Eiterganget^  nach  der  Achselhöhle.     Medicin  fortgesetzt.  —  Vom 

22.  März  ab  entschiedener  Nachlass  der  Reaction.  Mittags  Tp.  38,8.  P.  8A. 
Nacht  besser.  In  der  Tiefe  der  gestern  erweiterten  Wunde  fühlt  man  niulie 
Bruch  enden. 

23.  März  Incision.  Eitensenkung  von  der  Achselhöhle  aus  am  Thorax  her- 
unter. In  der  Nacht  heftige  durch  den  Arm  schiessende  Schmerzen,  angeblich 
durch  Auflegen  der  Hand  auf  die  rechte  Handwurzel  gemildert.  Deshalb  Um- 
lagemng  des  Armes,  geringere  Elevation.  Das  Brandige  hat  sich  fast  ganz  ab- 
gestossen.  Reichliche  Eitenmg.  auch  aus  der  Tiefe  der  obersten  Fractursteüe. 
Die  complic.  Fractur  am  Vorderarme  eitert  sehr  wenig.  Appetit  hebt  sich. 
Lach  es.  Sstiindlich.     Verband  mit  schwacher  Arg.  nitr. -Salbe.' 

25.  März  Abends.  Tr.  88,2.  P.  84.  Das  obere  Fracturende  drangt  etwu 
zur  Wunde  heraus.     TJmlagerung.     Schlaf,  Appetit,  Stuhl  erwünscht. 

28.  und  29.  März     Spaltung  von  Eitersenknngen  am  Vorderarme. 

2.  April.  Anlage  einer  Heftpflasteransa  behufs  Extension  des  Oberannei 
durch  Gewichtsbehandlung. 

Vom  4.  April  ab  permanente  Extension  des  Humerus  mittelst  einer  über 
stellbare  Rolle  laufenden  Gewichtsbelastung  von  6  Pfunden. 

H.  April.  Durch  den  abfliessenden  Eiter  wurde  die  am  halben  Oberarme 
hinauf  liegende  Heftpflasteransa  leider  so  bald  erweicht,  dass  sie  schon  nach 
4  *Tagen  losliess.  Da  der  Gipsverband  in  toto  wegen  der  grossen  eiternden 
Fläche  am  Oberarme,  in  der  Achselhöhle  und  längs  des  Thorax  nicht  anzubrin- 
gen war,  weil  keine  Contraextension  durch  ihn  ermöglicht  werden  konnte,  so 
wurde  nur  um  die  untere  Hälfte  des  Oberarmes  und  das  beinahe  im  rechten 
Winkel  gebogene  Ellenbogengelenk  eine  Gipskapsel  gelegt,  an  welcher  die  Schnur 
des  Extensionsgewichtes  befestigt  wurde. 

Das  Allgemeinbefinden  blieb  von  jetzt  ab  fortdauernd  gut,  Tr.  stieg  nicht 
mehr  über  87,8.  Die  Fracturen  des  Vorderarmes  waren  in  der  ersten  Hälfte 
des  Mai,  die  über  dem  EUcnbogengelenkc  Mitte  Mai  ziemlich  consolidirt.  L'm 
dem  Patienten  bei  seinem  allgemeinen  Wohlbefinden  tlas  Aufstehen  zu  ermög- 
lichen, legte  ich  am  21.  Mai  einen  Guttapercha -Verband  an,  dessen  äussere 
Schiene  vom  Acromion  bis  zur  Hälfte  de«  Vorderarmes,  und  dessen  innere  Schiene 
niur  bis  zur  Hälfte  des  Oberarms  hinan  reichten.  —  Patient  erholte  sich  von  jetzt 
ab  zusehends,  konnte  bald  in  freier  Luft  umhergehen  und  wurde  am  25.  Juni 
mit  einem  in  vollkommen  normaler  Form  geheilten  und  durchaus 
branchbaren  Arme  aus  der  Kur  entlassen. 

201.  Das  Kiifid  des  S.  A.  in  Z.,  3  J.,  wurde  mit  einer  Kapsdentzüadung 
des>  wehten  Schultergelenks  zu  mir  gebracht.  Die  6  Wochen  andanemde  annct- 
liche  Behimdjnng  des  im  Desanlf  sehen  Verbände  ruhig  gestellten  Gtlflnks  b^ 
seitigte  zwar  die  acuten  Entzündungssymptome,  aber  es  blieb  ein  chronische»  £x- 
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sudat  in  der  Gielenkhöhle  zurück.  Schon  wollte  ich  die  Function  des  €ielenk«», 
ev.  mit  nachfolgender  Xujection  LugoTticher  Lösung  vomehmouT  doch  ich  be* 
schloss,  vorher  noch  die  äussere  Anwendung  des  Jodquecksilbers  zu  versuchen« 
Nach  erster  und  einmaliger  Application  desselben  war  nach  12  Tagen  das  £x- 
radat  aufgesogen  und  die  Heilung  beendet. 

202.  £.  G.  24.  J.,  aus  W.  in  L.  Psendarthrose  des  linken  Oberarmes  dicht 
aber  dem  EUenbogengelenke ,  an  welcher  schon  in  Dr.  vergeblich  die  Besection 
susgefühit  war.  Leider  erlaubten  seine  Verhältnisse  dem  Patienten  kein  längeres 
Verweilen  in  meinem  Hause,  um  noch  anderweite  mechanische  Verfahren  anzu- 
wenden. Er  erhielt  Calc.  phosph.  S  mit  der  Weisung,  sich  später  ^neder  vorzu- 
nt^llen. 

n.    Ellenbogengelenk. 

203.  Frau  H.  aus  L.,  46  J.  Caries  des  rechten  £llenbogengelenkes  und 
zweier  Rippen  seit  c.  1^^  Jahre.  Viel  Eiweiss  im  Urin.  Die  am  2S.  April  1870 
Torgenommene  Resection  des  Gelenkes  ergab  ziemlich  sclerosirte  Sägeflächen  an 
den  Epiphyscn;  dennoch  schritt  die  Heilnng  ziemlich  günstig  vorwärts,  auch  war 
Qsch  einigen  Wochen  die  Entfernung  eines  gelösten  Rippensequesters  möglich. 
Leider  starb  Patient,  vor  Vollendung  der  Heilung  unler  urämischen  Erscheinungen. 

204.  A.  H.,  2  J.  Scrofulöse  Caries  des  rechten  Ellenbogengelenks.  Hei- 
lung beim  Gebrauche  von  S  u  1  f  u r  und  Calc.  phosphor.  3.  bei  gleichzeitiger  Im- 
mobilisirung  des  Gelenks  in  beinahe  rechtem  Winkel,  mit  Ankylose. 

205.  C.  G.,  4  J.f  in  N.  Skrofulöse  Caries  des  Ellenbogengelenks,  Heilung 
durch  Calc.  carb.  und  Silic.  bei  Ruhigstellung  in  fast  rechtem  Winkel, 

AofiserordeBtUeli  günstige  Resultate  ergab  die  conservative  fiehand- 
limg  der  Schnssyerletzungen  des  EUenbogeoigeleiiks.  In  rareren  Fällen 
worde  mit  und  ohne  Resection  YoUkonunene  Brauchbarkeit  des  Gelenks 
wiederhergestellt 

m.    Vorderarm. 

200.  Hr.  L.  N.  in  Z.  Totale  Zermalmung  der  linken  Hand,  des  Hand- 
gelenks und  des  unteren  Drittels  vom  Vorderarme  im  Rade  eines  Göpelwerks. 
Sofortige  Amputation  des  Vorderannes  im  oberen  Drittel  durch  zweizeitigen 
Zirkelschnitt.  Heftige  Entzündung  der  gezerrten  ITascie  im  Stumpfe  mit  ans* 
gedehnter  Nekrose  derselben,  welche  verschiedene  Incisionen  erforderte,  dann 
Heilung. 

207.  H.  B.,  5  J.  Taubeneigrosse,  erhabene  Gefässgeschwulst  an  der  Rücken- 
flache  des  Vorderarmes.  Zerstörung  durch  Kali  causticum,  weil  die  Excision  von 
den  Eltern  gefürchtet  wurde.     Heilung. 

20S.  S.  B.  in  M.,  14  J.,  kam  mit  einer  seit  vielen  Wochen  bestandenea 
Vereiterung  des  subfasdalen  Bindegewebes  am  rechten  Vorderarm  in  meine  Be> 
hsndlung.  Letzterer  war  noch  stark  geschwollen,  in  der  dorsalen  Mitte  führte 
eine  durch  herausgewucherte  schwammige  Graaulationeu  verlegte  Eiatelöfiaui»g| 
in  eine  subfasdale,  mehrere  Zoll  lange  Höhle.  Erwei^rung  der  Eistelöffnung, 
Drainage  und  innerliche  Darreichung  von  Silic.  6.  blieben  ohne  wesentlichen 
£rfo]g.  .Nach  subcutaner  ausgiebiger  Spaltung  der  Eascie  erfolgte 
rasche  Heilung. 

Diese  sabcntazien  Spaltongen  weithin,  untemiinirter  Fascien  waren 
Wk  in  andereQ  Fällen  von  raschem  Erfolge,  so  namentlich  «Mich  bei 


—     48     — 

Schasswunden,  wenn  das  Prc^jectil  weitgehende  Unterminirnng  oder  ib* 
trennung  der  Fascien  bewirkt  hatte.  In  einem  Falle  zögerte  die  Heilung 
einer  schräg  den  Vorderarm  ohne  Knochenverletzung  durchsetzenden 
Schu&swunde  wochenlang ,  bis  ich  die  Yorderarmfascien  subcutan  in  der 
Länge  des  Schusskanals  spaltete,  wonach  die  Heilung  sehr  rasch  erfolgte. 
Bei  Herrn  Grf.  v.  F.  in  P.,  der  durch  eine  an  der  äusseren  Seite  der 
grossen  Gefässe  der  linken  Schenkelbeuge  eindringende  Chassepotkogel 
verwundet  war,  welche  schräg  nach  hinten  und  aussen  laufend  die  linke 
Darmbeinschaufel  durchbohrt  hatte,  war  nach  mehreren  Monaten  noch 
kein  wesentlicher  Fortschritt  der  Heilung  erfolgt,  wohl  aber  drohte  die 
Gefahr  einer  Eiterverhaltung  und  einer  Eitersenkung  in  das  Becken. 
Die  bei  meiner  ersten  Consultation  endlich  vorgenommene  Untersuchimg 
mit  der  Sonde  liess  eine  weithingehende  Unterminirung  derfasc.  ileo-pectin. 
vermuthen,  die  nach  theilweiser  Spaltung  des  Schusskanals  unterhalb  des 
Bauchfellsackes  und  längs  der  Art.  circumfl.  ilium  durch  die  Fingenmter- 
suchung  bestätigt  wurde.  In  der  Tiefe  des  Schusskanals  waren  einige  lose 
Enochensplitterchen  der  Darmbeinschaufel  zu  entfernen.  Nach  subcutaner 
Spaltung  der  Fascie  erfolgte  die  Heilung  binnen  kaum  3  Wochen.  —  In 
einem  andern  Falle  einer  Schussdurchbohrung  der  Wade  im  obem  Drittel 
waren  schon  einigemale  heftige  Blutungen  aus  der  Wunde  angetreten, 
bevor  der  Patient  in  unserem  Lazarethe  aufgenommen  wurde.  Auch  hier 
wiederholte  sich  trotz  der  methodischen  Einwicklung,  Ruhigstellung  und 
elevirten  Jidgerung  des  verletzten  Unterschenkels  die  ziemlich  heftige 
Blutung,  welche  die  Besorgniss  einer  möglichen  Gefässverletzung  und  der 
Nothwendigkeit  der  Amputation  rege  machte.  Ich  erweiterte  behufs  der 
beabsichtigten  Fingeruntersuchung  die  Einschussöffiiung,  fand  die  Bäuche 
der  Wadenmuskeln  in  weiter  Ausdehnung  zerrissen  und  dieTascia  surae 
weithin  blossgelegt,  so  dass  sie  einen  förmlichen  Sack  bildete,  in  dem  Blut 
und  Wundsecrete  sich  anhäuften.  Nach  diesem  Befunde  wurde  auch  die 
AusschussOffnung  durch  eine  zwei  Zoll  lange  Incision  erweitert,  die  Fascie 
weithin  subcutan  gespalten,  Drainageröhre  wurden  durch  die  Incisionsöff- 
nungen  gelegt  und  coniprimirende  Einwicklung  des  Unterschenkels  ge- 
macht. Danach  und  bei  permanenter  massiger  Elevation  des  ruhig  gestell- 
ten Gliedes  kehrte  die  Blutung  nicht  wieder  und  die  Heilung  erfolgte 
ohne  Störung. 

209.  Fr.  K.  aus  A.,  19  J.  Seit  beinahe  2  Jahren  bestehende  eingekapselte 
Totalnekrose  der  r.  Ulnardiaphyse.  Aufmeisselnng  der  Knochenlade,  Extraction 
der  vorher  zerkleinerten  Diaphjse.  Die  vollständige  Heilung  der  grossen  Knochen- 
wunde wurde  nach  dem  Aufschiessen  guter  Granulationen  durch  die  R  i  v  er  d  i  n  'sehen 
Pfropfungen  sehr  beschleunigt. 

IV.    Handgelenk. 

210,  Frau  H.  aus  S.,  62  J.,  eine  bisher  stets  rüstige  Frau,  kam  am 
Abende  des  2.  April   1866   mit  der  Bitte  zu  mir  gefahren,    ihr  doch  möglichtt 
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umgebend  den  Vorderam  abz.uneliaieii,  da  sie  toa  wüthenden  Sehmenen  in  die* 
sen  und  in  der  Haad   gepeinigt  und  die  Erhaltimg  det  GUedet  auf  gegeben  sei. 
Finger,  Hand   und  Vorderarm  waren  furchtbar    geichwoUen,    blauroth,    au  ein* 
aelaen  Stellen  dar  Hohlhand  und   der  Handgelenkgegend  markirten  sich  in  der 
Tiefe  Eiterheerde.     £a  war  noch    keine   Incition  gemacht,    deshalb   bceehwidi- 
tigte  ich   die   aufgeregte  Kranke,  ihren  Arm  Todäufig  nod»   sn  behalten,    legte 
•ogldch  4  tiefe  Einschnitte  durch  Hohlhand  und  Handrücken,  und  Hess  den  Arm 
mit  elevirterHand  in  ein  permanentes  warmes  Wasserbad  legen.  Innerlich  Lach  es.  6 
zwcBstüttdlich.    Am   4.  April  2  Incisionen   in   die  Dorsalfläohe   über  dem  Hand- 
gelenke,   am  6.  und  7.  Spaltung  aweier  Eitersenkungen   am  Ulnarrande  und  der 
Volarseite  des  Yorderarmes.    Am  10.  April  hatten  die  Sehmeraen  so  nachgelas- 
sen, und  die  Geschwulst   der    Hand    und   des  Vorderarms   war  so  merklich  ge- 
fallen, dass  das  Glied  aus  dem  Wasierbade  genommen  und  etwas  hdher  gelagert 
wvde.    Innerlich  Silic.  6  vierstündlich.     Am  18.  April  Spaltung   zweier  Eiter- 
Depots   in    der  Umgebung   des  Ellenbogengelenkes.     Es  stellte  sich  immer  mehr 
heraus,  dass  die  Mittelhand-  und  Handwnraelknochen  von  diffuser  acuter  Osteo- 
myelitis befallen  waren,   die  sich  angeblich  aus  einem  vernachl&ssigten  Fanaritium 
des  kleinen  Fingers  entwickelt  hatte.     Die  Geschwulst  concentrirle   sieh    auf  das 
beim  Druck  sehr  schmerzhafte  Handgelenk  und  die  Mittelhand,    audi  die  Finger 
blieben  dick  geschwollen.    Eine  Acupunctnr  der  Handwurzelkaocheu  zeigte  die- 
selben bedeutend  erweicht.     Am    1.  Mai    wurde    an    der  Aussenseite   des  Radius 
nnd  am  Innern  Rande  des  M.  cxtens.  digit.  communis  ein  S"  langer  Schnitt  durch 
das   Handgelenk    gelegt,    der  am   4.  Mai    zur  Resection   dos  Handgelenkes,    mit 
Entfernung  beider  Reihen  der  Handwuraelknochen  bis  auf  das  Os  pisiforme  be- 
nutzt wurde.    Der  9.  und  4.  Mittelhandknochen  wurden  subperiostal  ansgesehiUt, 
die  oberen  Gelenkenden  mit  der  Knochenzange  abgekneipt,  vom  2.  nur  das  Car- 
palgelenkende  entfernt.     Wiederholung  des  permanenten  Wasserbades.     Innerlich 
Phosphor  6  dreistündlich.     Die  Heilung  schritt  von  da  ab  günstig  vor,  nur  blie- 
ben der  3.  und  4.  Finger  geschwollen,    schmerzhaft,    und   endlich   erfolgte    ein 
Aufbruch    an  der  Bengeseite   der  ersten  Phalangen.    Auch   diese  wurden  in  der 
Hoffnung  auf  Knochenregeneration  am  18.  Mai  snbperiostal  ausgeschält.    Phospfi. 
•^  dreimal  täglich  zu  1  Tropfen. 

Bei  Anwendung  eines  einfachen  Schienenverbandes  war  die  Heilung  der 
Wunden  am  20.  Juli  beendet,  an  welchem  Tag  Pat.  mit  der  Weisung,  möglichste 
Bewegungsversuche  mit  der  Hand  anzustellen,  nach  Hause  entlassen  wurde. 

Am  20.  November  stellte  sie  sich  "wieder  vor.  Die  Beweglichkeit  des  neu- 
gebildeten Handgelenkes  war  schon  eine  sehr  ausgiebige  geworden,  die  Mittd- 
handknochen  hatten  sich  zum  grossen  Theil  regenerirt,  aber  die  erste  Phalanx 
des  4  Fingers  war  nicht,  die  des  kleinen  Fingers  nur  zum  Theil  ersetzt.  Beide, 
der  4.  und  5.  Finger  hingen  schlaff  an  der  Hand  herab.  Ich  versuchte  nun 
ans  kosmetischen  Gründen  noch  folgende  Operation,  die  eine  Yerschmelzung  des 
4.  und  5.  Fingers  und  eine  bessere  Stützung  des  4.  beabsichtigte.  Von  der  Basis 
der  3.  PhalanK  an  der  äusseren  Seite  des  kl.  Fingers  aus  wurden  zwei,  nach  vom 
zu  in  rundem  Bogen  sich  treffende  Schnitte  an  der  Dorsal-  und  Volarseite  schräg 
nach  innen  znr  Fingerfalte,  von  da  ab  au  der  äusseren  Seite  des  4.  Fingers  in 
gleicher  Weise  zurück  geführt.  Die  beiden  vordern  versteiften  Phalangen  des 
kleinen  Fingers  wurden  so  entfernt,  dass  der  zurückbleibende  äussere  Lappen  das 
neugebildete  Surrogat  des  1.  Phalanx  zurückbehielt.  Hierauf  %vurde  der  an  der 
äoasem  Seite  des  4.  Fingers  ausgeschnittene  Hautlappen  abpräparirt  und  entfernt, 

dann  der  aus  dem  kleinen   Finger   entnommene  Lappen  mit  dem  4.  Finger  ver- 

Internatlonale  Homöopathische  Fresse.    II.  Bd.  4 
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eiiiigt.  Der  Lappen  heilte  gat  an,  so  dass  die  1.  Phalanx  dei  5.  Fingers  nun 
die  1.  des  4.  Fingers  bildete.  Das  R^pnltat  war  ein  in  Beeng  auf  die  bessere 
Form  der  Hand  überraschend  günstiges. 

Die  Beweglichkeit  des  neuen  Handgelenkes  in  Rücksicht  der 
Streckung  und  Beugung,  so  wie  der  Ab-  und  der  Adduction  wurde 
im  Laufe  des  folgenden  Jahres  eine  sehr  ergiebige  und  die  Hand 
nebst  3  Fingern  derselben  dadurch  in  hohem  Orade  wieder 
brauchbar. 

211.  Frau  L.  aus  S.,  46  J.  Kapselentzündung  des  linken  Handgelenkes. 
Comprimirende  Einwicklung,  Ruhigstellung  der  Hand  und  des  Vorderarmes  auf 
Schiene.  Verticale  Suspension  derselben.  Lmerlich  Aconit,  dann  Rhus  t  8. 
Heilung  mit  vollkommener  Beweglichkeit  nach  8  Wochen. 

212.  W.  W.  aus  A.,  21  J.  Fiterige  Periostitis  am  Gelenkende  des  Kadios' 
seit  8  Wochen.  Sekundäre  Entzündung  des  Handgelenks.  Durch  eine  Fistel 
konmit  die  Sonde  aut  rauhen  Knochen.  Erweiterung  der  Fistelöffhung.  Ruhig- 
Btellung  der  Hand  auf  einer  Schiene.  Protrahirte  alkalische  Bäd^.  Silic.  6. 
abwechselnd  mit  Merc  3.  Nach  3  Wochen  Extract.  des  nekrot.  Gelenkende«. 
Passive  Bewegungen.  Nach  8  Monaten  Heilung  mit  wiederkehrender 
Beweglichkeit  des  Handgelenkes. 

Bei  bejahrten,  decrepiden  Patienten  mit  eiteriger  Handgelenksent- 
zttndong,  namentlich  wenn  letztere  za  osteomyelitischen  oder  carioesen 
Processen  in  der  Handwurzel  oder  in  den  Gelenkenden  der  Yorderarm- 
knochen  geführt  hat,  widerrathe  ich  im  Allgemeinen,  meinen  bisherigen 
Erfahrungen  nach,  die  Resection  des  Handgelenkes.  Mflssen,  wie  ge- 
wöhnlich, die  Carpalknochen  mit  entfernt  werden,  so  erachte  ich  die 
Operation  an  solchen  Kranken  fOr  zu  verwundend,  auch  ist  die  möglicher- 
weise nach  ihr  sich  entwickelnde  Entzündung  von  Sehnenscheiden  mit 
allen  ihren  ttbelen  und  angreifenden  Folgen  zu  befürchten.  Ich  halte  bei 
ihnen  vielmehr  die  Amputation,  womöglich  in  den  Epiphysen  des  Vorder- 
armes für  weniger  verwundend  und  nach  jeder  Richtung  hin  sicherer. 

Bei  den  Verwundungen  des  Handgelenkes  hat  sich  mir  int 
Ganzen  die  exspectativ-conservative  Behandlung  am  meisten  bewährt^ 
so  namentlich  in  einem  früheren  Falle  von  Zerschmetterung  der  Hand 
und  des  Handgelenkes  durch  das  Zerspringen  eines  Gewehrlaufes.  Die 
Verwundung  war  mit  Abreissung  des  Daumens  und  Bruch  der  Mittelband 
und  der  Vorderarmknochen  über  den  Gelenkenden  complicirt  Die  Heilong 
erfolgte  bei  Immobilisirung  der  Hand  und  des  Vorderarmes  im  permanenten 
warmen  Wasserbade,  Indsionen  sich  bildender  Eitersenkungen  und  aUmäliche 
Extraction  der  nekrosirten  Carpalknochen  mit  einiger  Beweglichkeit  im  Hand- 
gelenk und  Erhaltung  dreier  Finger,  die  der  Verletzte  heute  nicht  missen 
möchte.  Auch  in  der  Kriegschirurgie  führte  diese  Behandlung  zu  den  besseren 
Resultaten.  Ich  bekam  gleich  mit  dem  ersten  Verwundetentransporte  7  zer- 
schmetterte Handgelenke  im  intermediären  Stadium  in  unser  Lazareth, 
von  denen  8  der  Umstände  halber  mit  späterer  Resection,  die  übrigen 
ezspectativ  behandelt  wurden.    Freilich  waren  diese  3  Fälle  sehr  nngttn- 
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ttige;  der  eine  war  mitLungenemphysem  complidrt,  im  anderen,  bei  einem 
meiner  verwnndeten  Officiere,  mit  ausgedehnter  Splitterschnsfifractnr  des 
Unken  Oberarms  dicht  nnter  dem  Gelenkkopfe,  aosserdem  mit  einem 
Sdrass  durch  den  Rücken  nnd  Einkeilnng  der  Kngel  zwischen  den  Dom- 
fortsfttzen,  endlich  mit  einem  Weichtheilschnsse  dnrch  rechten  Oberarm; 
der  3.  betraf  einen  körperlich  sehr  heruntergekommenen  Mann.  In  allen 
3  FftUen  waren  ausgedehnte  Thrombosen  vorhanden,  in  Folge  dessen  F.  1 
nach  fruchtloser  hoher  Ablatio  humeri  wegen  fast  totalen  Hautbrandes  am 
Oberarm,  an  Yeijauchungen  unter  dem  linken  M.  pectoralis  und  colossalem 
Decubitus  am  Kreuzbein;  F.  2  durch  pyaemische  Abcessbildung  in  den 
Lungen;  F.  3  durch  grosse  secund&reveijauchendeAbscesse  imGrenickund 
in  der  einen  Hinterbacke  zu  Grunde  ging.  Letzterer  zeichnete  sich  bei 
der  Operation  durch  ungemein  heftige  venöse  Blutung  aus.  Bei  alledem 
war  die  Heilung  der  Resectionswunde  besonders  in  F.  2  u.  3  in  sehr 
gOnstiger  Weise  vorgeschritten.  Die  übrigen  und  späteren,  mit  aus^ 
giebigen  Incisionen,  Hinwegnahme  nekrosirter  Handwurzelknochen,  ver- 
ticaler  Suspension,  dem  Appetite  entspr.  nahrhafter  DiAt  und  den  passen- 
den Arzeneien  behandelten  FäUe  von  Handzerschmetterungen  wurden 
sftmmtlich  mit  günstigem  Erfolge  geheilt. 

Die  Gefahren  der  secundftren  Handgelenksresection  nach  Schussfrac- 
turen  werden  meiner  Ueberzeugung  nach  herbeigeführt  durch  Vereiterung 
der  in  den  zahlreichen  Grefiissanastomosen  der  Hand  etablirten  Yenen- 
thromben,  zu  welcher  der  durch  die  Operation  gesetzte  neue  Entzündungs- 
reiz den  Anstoss  giebt  Schon  aus  diesem  Grunde  würde  ich,  wo  die  Ver- 
hältnisse es  gestatten,  der  primären  Resection  des  Handgelenkes  das  Wort 
reden,  deren  anderweite  Vortheile,  ermöglichte  Verhütung  ausgedehnter 
Entzündungen  und  Vereiterungen,  so  wie  primärer  Wundinfection  ausser- 
dem gewichtig  in  die  Wagschale  fallen.  Bei  übelem  Verlauf  der  trauma- 
tischen Entzündungen,  um  dessentwillen  die  Entfernung  der  erkrankten 
Knochen,  resp.  der  Eiterungsheerde  nothwendig  wird,  ist  quoad  vitam  die 
Amputation  im  Vorderarm,  bez.  in  den  foss.  condyl.  des  Oberarmes  vor- 
zuziehen, so  ungern  man  sich  auch  zur  Aufopferung  der  Hand  entschliesst 

Schliesslich  will  ich  noch  kurz  die  von  mir  gettbteMethode  der 
Handgelenksresection  angeben. 

Sind  die  Gelenke  der  Handwurzel  und  die  Handwurzelknochen  selbst 
intact,  so  genügt  es,  die  kranken  Gelenkepiphysen  des  Radius  und  der 
Tllna  zu  reseciren. 

um  eine  Verletzung  der  Sehnen  und  Sehnenscheiden  zu  vermeiden, 
dringe  ich  zunächst  auf  das  Capitul.  ulnae  vor.  Von  der  Spitze  des 
process.  styloid.  ulnae  aus  fähre  ich  einen  5  Ctm.  langen  Hautschnitt  zwi- 
schen äusserer  und  unterer  Fläche  der  XJlna  nach  oben.  Darauf  Spaltung 
der  Fascie  und  des  Periostes  in  Länge  des  Hautschnitts,  zwischen  den 

4* 
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Sehnen  {des  M.  extens.  carpi  nlnaris  und  M.  flex.  c.  u.  Nun  wird  mit 
schmalem,  an  der  Spitze  wenig  anf  die  Fläche  gekrümmtem  Mevatoriom 
das  Periost  in  der  Ausdehnung  der  Enochenerkrankung  von  der  Ulnaepi- 
pfayse  abgehoben,  wobei  die  Sehne  des  M.  extens.  carpi  nlnaris  bescmders 
zu  schonen  und  sammt  dem  Periost  mit  Vorsicht  aus  dem  Sulcus  capitoli 
zu  heben  ist  Ist  der  Knochen  rings  herum  vom  Periost  freigemadit,  so  fahrte 
ich  mit  stumpfer,  staric  gekrümmter  Nadel  einen  Faden  um  ihn  herum,  an 
dem  die  Kettensäge  nachgezogen  wird  und  durchschneidet  ihn  mit  letzterer 
in  erforderlicher  Höhe.  Das  abgetrennte  Knochenstück  wird  dann  mit 
scharfer  Zange  gefasst,  abgehebelt  und  vorsichtig  vom  Ligament  interos- 
seum,  ans  seinen  Gelenkverbindungen  und  von  d.  Cartilagointerartic.  abge 
löst.  Alsdann  führe  ich  einen  6  Ctm.  langen  Hautschnitt  vom  proc.  styl, 
radii  zwischen  den  Sehnen  des  M.  supinat  long,  und  M.  extens.  carpi 
radial.,  spalte  vorsichtig  die  Fascie,  lasse  die  erwähnten  Sehnen  von  ein- 
ander ab-,  die  kreuzende  Sehne  des  M.  ext  poll.  brevis  nach  oben  ziehen, 
und  spalte  das  Periost  in  Ausdehnung  des  Hautschnitts.  Mit  verschie- 
den gekrümmten,  schmalen  Elevatoren  wird  dasselbe  von  derEpiphyse  ab« 
gehoben,  und  der  Knochen  zunächst  an  der  beabsichtigten  Durchsägungs- 
stelle,  c.  3  Ctm.  oberhalb  der  Spitze  des  proc.  styl,  ringsherum  vom 
Perioste  freigemacht  Wie  vorher  wird  die  Kettensäge  herumgeführt  und 
der  Knochen  durchgeschnitten,  darauf  das  abgetrennte  Grelenkstück  mit 
scharfer  Zange  gefasst,  ahgehebelt  und  mit  dem  £levatorium,  nach  unten 
zu  mit  kurzen  hart  an  den  Knochenrändem  sich  haltenden  Schnitten  vom 
Perioste,  lig.  inteross.  und  aus  den  Gelenkverbindungen  gelöst  Bei  diesem 
Verfahren  braucht  keine  Sehne  verletzt  zu  werden. 

Sollen  die  Garpalknochen  mit  entfernt  werden,  so  wird  der  ülna^ 
schnitt  am  oberen  Bande  des  es  pisiforme  entlang  um  1  Zoll  bis  anf  die 
Basis  des  6.  Metacarpalknochens  verlängert,  der  Badialschnitt  am  inneren 
Rand  der  Sehne  des  M.  extens.  poll.  br.  bis  zur  Basis  des  Daumenmetacar- 
palknochens.  Mit  geknöpftem  Messer  und  starker  abgerundeter  Cooper- 
scher  Scheere  sind  die  Carpalknochen  einzeln  zu  entfernen;  eine  jedenfaUs 
mühsame  Arbeit  Zweckmässiger  Weise  kann  man  mit  einem  schmalen, 
aber  starkklingigeu  Knochenmesser  wenigstens  an  der  Dorsalseite  die 
überliegenden  Weichtheile  mit  kurzen,  hart  an  den  Carpalknochen  ge- 
führten Schnittes  abtrennen,  was  die  Exstirpation  erleichtert 

Nach  starker  Desinfection  der  Wundhöhle  werden  Hand,  Yorderarm 
iind  Ellenbogengelenk  im  Gipsverbande  immobilisirt.  Die  gewöhnlich  znr 
Unterstützung  desselben  verwendeten  Besectionsschienen,  auf  denen  das 
Glied  aufliegt,  werden  trotz  der  Ausschnitte  für  die  Epicondylen 
ftchlecht  vertragen,  über  kurz  oder  lang  klagen  die  Patienten  über  die 
durch  das  Aufliegen  verursachten  Druckbeschwerden.  Ich  habe  nach  der 
Handgelenkbresection  mich  deshalb  meiner  Suspensionschiene  bedient. 
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DiMe  Schiene  ist  ans  starkem  EisenUech  gefertigt,  e.  55  Ctm.  lang;  in. 
Länge  der  lünteren  83  Ctm.  filnf,  von  da  ab  bis  zom  vorderen  Rande,  einer 
mittleren  Handbreite  entsprechend,  acht  Ctm.  breit.  Dieses  breitere  vor- 
dere Ende  ist  in  flachem  Bogen  nach  nnten  gekrümmt,  nm  die  Hand,  und 
besonders  die  Finger  in  leichter  Flezionsstelliing  w  ihm  befestigen  zn 
kennen.  Die  Rftnder  der  Schiene  sind  stampf  gezahnt.  10  Ctm.  vom 
vorderen  and  hinteren  Ende  entfernt  ist  je  eine  Oese  eingenietet,  in  wel- 
cher die  Snspensionsb&nder  befestigt  werden.  Zar  Yerhfltang  des  Kostens 
ist  die  Schiene  gut  lackirt.  Nach  Einlegong  zweier  (silberner)  Drainage- 
r6hre  quer  durch  die  WundhAhle  und  nach  Einwkklung  der  Hand,  des 
Vorderarmes  und  Ellenbogengelenks  mit  einer  Flanellbinde  (unter  Frei* 
laasang  der  Wnndgegend)  wird  die  Schiene  an  der  Streckseite  des  pronir- 
ten  Unterarmes  angelegt;  darauf  applicire  ich  um  Hand,  Vorderarm  und 
die  abarliegende  Schiene,  so  wie  über  das  fast  im  R,  eingestellte  Ellen- 
bogengeienk  herum  den  Gipsverband.  Dieser  lisst  die  Wundgegenden 
frei,  doch  wird  zur  Unterstützung  ihrer  unteren  Fläche  eine  4 — 6  Ctm. 
breite,  dtlnne,  gepolsterte  und  mit  Wachstaffet  umhüllte  Holzschiene  als 
Verbandbrücke  in  ihn  aufgenommen.  Nach  vollständigem  Erhärten  und 
Trockenwerden  des  Gipsverbandes  kann  Hand  und  Vorderarm  in  beliebiger 
und  wechs^der  Elevadon  an  einem  Galgen  befestigt  werden.  Die  Ope- 
rirten  werden  von  diesem  Verbände,  selbst  wenn  er  Wochen  lang  liegen 
bleibt,  gar  nicht  incommodirt.  Druckbeschwerden  durch  denselben  habe 

ich  nie  beobachtet. 

Eine  Anzahl  tendogener  und  arthrogener  Gangli  en,  die  ich  bis  zur 
Qraese  einer  Kobemuss  auf  dem  Handrücken,  meist  in  der  Nfthe  des 
Handgelenks  beobachtete,  wurde  durch  Sprengung  ihrer  Wandungen,  bei 
grösserer  Festigkeit  derselben  durch  subcutane  Disdsionen,  Ausdrücken 
ihres  Inhaltes  in  das  umgebende  Bindegewebe  und  nachfolgenden  Compressiv- 
verbaad  mit  Am.  dauernd  geheilt.  Nur  in  einem  Falle  erfolgt»  ein  Reddiv, 
das  aber  durch  Wiederholung  dee  Verfahrens  danemd  beseitigt  wurde. 

V.    Hand  und  Pinger. 

213.  Herr  P.  S.  in  S.  i.  d.  N.,  36  J..  wurde  im  Juli  1869  ..wegen  eingewachsenen 
r.  Danmennagels ,  dessen  Band  von  einem  granulirenden  Gewebe  bedeckt  wai^S 
mit  Atureissimg  des  Nagels  und  Actaimg  mit  Kalioaust.,  auch  femerweit,  da 
keine  Heilnng  erfolgte,  mit  Aetxmitteln  behandelt.  Im  Dezember  soll  ^^die  ganxe 
Daumenkuppe  in  ein  missfarbiges  Geschwür  verwandelt  gewesen  sein,  beim  Ein- 
fteohen  fand  sich  auch  der  Knochen  ergriffen.  Exarticulation  der  letzten  Phalanx, 
Heilung."    Das  Leiden  wurde  als  Cancroid  bezeichnet. 

Ich  wurde  im  Juli  1871  tonsultirt.  Patient  war  auf  das  änsserste  herab- 
gekommen, der  Auflösung  nahe.  Eine  mehr  denn  faustgrosse,  an  der  gansen 
Oberfläche  jauchende,  weiche  Geschwulst,  war  aus  dem  Stumpfe  des  r.  Daumens  hervor- 
gewuchert. Sie  verbreitete  einen  fötiden  Geruch,  war  Ton  grauweissUchem  An- 
sehen und  über  und  über   exulcerirt.    Patient   klagte  über  Schmersen,   die  vom 
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Daumen  ans  sich  über  das  Handgelenk  und  bis  in  die  untere  HaUfce  derVorder- 
armknochen  rerbreiteten.  Acbseldrösen  nicht  geschwollen.  Zeitweise  peinigendf 
Magen-  und  Rückenschmerzen.  In  den  Lungen  keine  verdächtige  Symptome. 
Patient  war  so  kraftlos,  dass  er  ohne  Unterstützung  sich  nicht  mehr  bewegen  konnte. 
Er  war  als  an  allgemeiner  Carcinose  leidend  aufgegeben  worden. 

Es  wurde  mir  bald  sweifeihaft,  ob  überhaupt  Cancroid  Toiiag.  Dem  An- 
sehen der  (Geschwulst  nach  hätte  diese  nur  Medullarkrebs  sein  können,  und  ei 
war  wenig  glaublich,  dass  dieser  in  fast  zwei  Jahren  nicht  schon  längst  zun 
Tode  geführt  haben  sollte.  Die  fehlende  Geschwulst  der  Achseldrüsen  yermehrte 
monen  Verdacht  auf  Sarkom,  bei  dem  die  Lymphdrüsen  überhaupt  selten  anra- 
schwellen  pflegen.  Die  grosse  Schwäche,  die  vorhandenen  Muskdschmerzen  Hessen 
sidi  sehr  wohl  durch  übermässige  Erschöpfung  in  folge  der  lange  anhaltenden 
Janchung  erklären.  Die  dnzige  Möglichkeit  der  Bettung  lag  in  der  sofortigen 
Verstopfung  der  Jauchungsquelle.  Ich  entwickelte  dem  behandelnden  Arzte  nnd 
dem  verständigen  Kranken  die  noch  zu  einem  eingreifenden  Verfahren  mich  be- 
stimmenden Gründe  und  richtete  den  gesunkenen  Lebensmuth  des  letzteren  durch 
die  Aussicht  auf  die  Möglichkeit  einer  Rettung  auf,  vorausgesetit,  dass  nidit 
Keime  der  Geschwulst  bereits  mit  fortgeschwemmt  und  in  inneren  Organen  ib- 
gelagert  wären. 

Es  handelte  sich  darum,  die  Entfernung  des  Icranken  Gliedes  auf  eine  den 
Kranken  möglichst  wenig  angreifende  Weise,  mit  geringstem  Blutverlust  und  mit 
möglichster  Verhütung  einer  langem  £literung  auszuführen.  Ich  beschloss  dess- 
halb  die  supracondyloide  Amputation  dicht  über  dem  Ellenbogengelenk  ohne  Ei^ 
Öffhung  der  Humerusmarkhöhle  auszuführen  und  die  Heilung  per  pr  int.  zu  er- 
streben. In  rechtwinkliger  Beugung  des  Vorderarms,  wurde  ein  grösserer  unterer 
Hautlappen  aus  der  Streckseite,  in  Streckung  ein  kleinerer  aus  der  Bengeseite 
des  Ellenbogengelenks  entnonmien,  ein  Cirkelschnitt  trennte  die  Muskelansitze 
hart  über  den  Epicondylen,  und  die  Durchsägung  wurde  noch  innerhalb  der 
fossae  ausgeführt.  Der  Operirte  hatte  bei  ausgezeichnet  verlaufender  Narkose 
kaum  einen  Esslöffel  voll  Blut  verloren.  Nach  Unterbindung  der  Arterien  wnrde 
die  ganze  Wunde  durch  die  Naht  vereinigt  und  ein  Gazeverband  angelegt.  Patient 
erwachte  erat  aus  der  Narkose,  als  er  schon  vollständig  verbunden  im  Bette  Isg. 
Bei  Darreichung  von  Phosph.,  Silic.  6.  und  Chin.  arsen.  S.  im  Laufe  der 
Behandlung  erfolgte  die  Heilung  durch  erete  Vereinigung;  die  eingewachsenen 
Ligaturfäden  Hessen  sich  erst  am  21.  Tage  ausziehen.  Schon  nach  9  Wochen 
konnte  der  zu  neuem  Leben  erstandene  Kranke  die  Reise  zu  mir  n%mt»i%mn^  mn 
sich  persönlich  als  geheilt  vorzustellen.  Laut  jüngst  erhaltenen  Berichtes  bis  jetzt, 
nach  einem  Jahre,  kein  Reddiv  erfolgt. 

Von  welcher  entscheidenden  Wichtigkeit  für  die  Rettung  des  Kranken 
die  Entfernung  eines,  die  Krfifte  des  Patienten  dnrch  Schmerzen,  Eitenmg 
Janchung  und  Schlaflosigkeit  auEEehrenden  örtlichen  Leidens  mitunter  noch 
am  Rande  des  Lebens  sein  kann,  zeigt  auch  folgender,  obschon  auf  ein 
anderes  Glied  bezüglicher  Fall  aus  1863: 

214.  Am  16.  Nov.  1868  rief  mich  ein  Telegramm  nach  K.  zu  einer  Fit 
L.  D.,  82  Jahre,  die  an  einer  enormen  Kniegeschwulst  leide  und  vor  heftigen 
Schmerzen  nicht  mehr  bleiben  könne.  Ich  fand  ein  junges,  auf  das  ausserste 
herabgekommenes  Mädchen,  das  seit  Wochen  in  abzehrendem  Fieber  lag  und  vor 
heftigen  Schmerzen  im  linken  Knie  und  Oberschenkel  keine  Nacht  mehr  schlafen 
konnte.    Eine  seit  2^/^  Jahren  bis  zum  Durchmesser  von  8  Zollen  herangewachsene 
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Kni^ttchwulst  war  bei  Berührung  äoBsent  schmerzluift,  prall,  pausend,  von 
donkelblaueni  aofgetriebenen  Venen  durehxogenf  das  ganze  Bein  gegen  die  leiseete 
Beröhning  angemein  empfindlich^  der  Oberschenkel  bis  gegen  die  Mitte  hin  stark 
Angeschwollen.  Eine  sofort  ausgeführte  Function  des  Kniegelenks  entleerte  ein 
reichlich  halbes  Waschbecken  voll  blutig -jauchigen  Serums.  Patientin  war  Tor 
2Vt  Jahren  auf  das  kranke  Knie  gefallen.  Es  war  ihr  in  der  letzteren  Zeit  schon 
öfter  von  Amputation  des  Beines  vorgeredet,  aber  nie  zur  That  geschritten  wor- 
den. Unter  diesen  yerzweifelten  Umstibiden  musste  ich  die  sofortige  Absetzung 
im  Oberschenkel  als  das  einzige  noch  mögliche  Mittel  zur  Lebensrettung  Tor- 
Bchlagen.  Die  verlobte  Patientin  mochte  sich  schwer  zu  diesem  letzten  Mittel 
entschliessen,  doch  schon  am  Abende  des  anderen  Tages  rief  mich  ein  Tele- 
jrgmm  des  Br&utigams  zur  Operation.  Am  2.  Morgen  setzte  ich  das  Glied  im 
oberen  Drittel  des  Oberschenkels  ab.  Blutverlust  war  massig,  dennoch  sah  die 
chloroformirte  Patientin  nach  Vollendung  der  Operation  wie  eine  Sterbende  aus, 
and  keiner  der  assistirenden  Aerzte  glaubte,  daas  sie  die  nächsten  Tage  überleben 
wurde.  Aber  es  ging  bei  homöopathischer  Nachbehandlung  Alles  gut.  Nach 
•5  Tagen  entfernte  ich  die  ersten  Nahtfaden ,  die  Wunde  war  zum  grossen  Thetle 
per  pr.  int.  vereinigt.  Nach  4  Wochen  sass  Patientin  bei  meinem  Besuch  im 
Bett,  stickte  an  einem  Sophakissen,  hatte  vortrefflichen  Appetit  und  sah  schon 
meri[lich  erholt  aus.    Nach  einem  Jahre  verheirathete  sich  die  Operirte. 

Das  abgesetzte  Kniegelenk  war  vollkommen  degenerirt,  die  Bedeckungen 
fanden  sich  schwartig  entartet,  die  Gelenkknorpel  zerstört,  die  Gelenkenden  er- 
weicht, in  Condjl.  femor.  Abscessbildung,  dabei  EpiphTsentrennung  und  eine  2  Zoll 
lange,  bereils  gelöste  Nekrose  des  untern  Obersehenkelschaftes  mit  geringer  Ca!« 
losbüdung.  Die  Amputation  war  also  das  einzig  rationelle  und  trotz  des  ver- 
awctfelten  Standes  der  Dinge  geglückte  Rettungsmittel  gewesen. 

315.  Hr.  A.  G.  in  St.,  46  J.,  hatte  den  Wurm  am  Zeigefinger  der  r.  Hand 
bekommen,  grosse  Schmerzen  daran  gehabt,  endlich  sich  den  Finger  „schneiden** 
iaasen,  d.  h.  es  war  ein  Einstich  in  denselben  gemacht  worden.  Die  Entzündung 
^verbreitete  sich  ^danach  längs  der  Sehnenscheide  über  die  Hohlhand  und  den 
Vorderann,  der  zuerst  betroffene  Zeigefinger  wurde  brandig,  auch  in  der  Hohl- 
hand zeigten  sich  bereits  brandige  Flecke.  Unter  diesen  bedenklichen  Umstanden 
wurde  ich  consultirt,  machte  zunächst  eine  ausgiebige  Indsion  in  eine,  in  der 
Tiefe  fluctirende  Stelle  in  der  Hohlhand,  verordnete  prolongirte  Seifenwasser- 
bäder,  ausser  ihnen  vertikale  Suspension  und  gab  Lach  es.  6.  dreistündlich.  Pat. 
kam  zur  Weiteri>ehandluiig  in  die  Stadt.  Nach  5  Tagen  zweite  Indsion  in  ^e 
Hohlhand,  der  Brand  stand,  beginnende  Demaxeationslinie.  Am  10.  Tage  Spal- 
tung zweier  Eitersenkungen  über  der  Rückenfläche  des  Handgelenks.  Von  da  ab 
starkes  Zusammenfallen  der  bis  zur  Mitte  des  Vorderarms  reichenden  Geschwulst, 
am  14.  Tage  Exarticulation  des  brandigen  Zeigefingers.  Die  Heilung  war  am 
M.  Tage  der  Behandlung  vollendet. 

216.  Fr.  S.  in  G.,  11  J.  complicirte  Luxation  der  ersten  Phalanx  des  r. 
Zeigefingers  durch  einen  Hundebiss.  Das  Gelenk  war  weit  Eröffnet,  das  Gelenk- 
köpfchen der  Phalanx  in  der  Wunde  eingeklemmt.  Besection  desstfiben.  Schienen- 
verband.  Heilung  mit  vollständiger  Beweglichkeit  und  Brauch- 
barkeit des  Fingers  nach  40  Tagen. 

217.  A.  G.  aus  H.  16  J.,  Seit  8  Wochen  Nekrose  der  zweiten  Danmen- 
pbalanx,  nach  panarit.  periost.  Spaltung  der  Knochenhaut  zur  Seite  des  Nagels. 
Enudeation  der  Phalanx  mit  feinem  El  evatorium,  Heilung  nach  11  Tagen.  Neu- 
bildung der  Phalanx. 
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216.  fr.  N.,  12  J.,  in  Z.  WalinuBgroMM  fisdionitiom  der  eraten  Tlialiiix. 
dM  r.  kl.  Fiqgers.   fbwrticiilatmxi  im  MetfteariNÜgeleiike.   HcÜvMg  nach  14  Tsgen. 

219.  Bei  M.  IL,  4  J.,  wurde  UeberzaU  d«r  Finger  nnd  Z«faen  an  bdden 
Händen  nnd  Füaien  bemerkt.    Eatstirp.  der  übenäblig«n  Finger. 

Wegen  des  in  der  Praxis  so  häufigen  Vorkommens  der  Finger-  and 
Handentzündongen,  und  bei  der  grossen  Wichtigkeit  einer  saehgeiBäiseD 
BehaadkLng  derselben  für  die  Coiuemnuig  dieser  unersetzlichen  GM> 
maesen  foeabsii^tige  ich,  in  der  InteniatSonalen  homöopath.  Presse  eme 
ansführlichere  Arbeit  „ttber  die  Entzündungen  nnd  Verletzungen  der  Finger^ 
der  Hand  und  des  Handgelenks  und  deren  homöopath^chirorgische  Be- 
handlung^ als  Summe  meiner  bisherigen  Studien  und  Erfahnu^pen  nieder- 
zulegen. Deshalb  beschrftnke  ich  mich  hier  auf  iHlnge  Mittheiinngen,  und 
erhuibe  mir,  auf  die  spätar  awfOhrlichere  Behandlung  des  Torliegenden 
Abschnittes  hinzuweisen. 

VI.    Hüftgegend. 

Ausser  zwei  Päüeii  von  Luxation  des  Hüftgelenkes  und  einer  Fractar 
des  Schenkelhalses  kamen  2  Kranke  mit  Hüftabscessen  zur  Behandlung» 
deren  Entstehen  auf  eine  ausgedehnte  nelorotische  Caries  am  Eiteper  des 
Bannbeines,  im  2.FaUe  auf  Nekreee  des  wabMgBoiätia  Sitsbeiaaslet  zurOck- 
Zuführen  war.  Der  erste  Kraidse  ging  nach  c.  1  jfilnriger  Dauer  des  schweren 
Leidens,  das  scMiesslieh  zu  einer  Perforation  in  das  Becken  führte,  an 
Eiterungsiieber  und  Erschöpfung  zu  Grunde.  Der  2.  Kranke  wurde  nach 
Eröffnung  des  Absoesse»,  Feststellung  der  Diagnose  und  spätere  Exiraction 
eines  waUmMSgrossea  nekrotäudm  KnocheBBtüokes  nadi  Erweitenuig  des 
zufahrenden  Fistelganges  gelieilt. 

Ein  wichtiges  Fdd  tfXt  die  homöopathisch-chirurgische  Therapie  bietet 
die  SSntzündung  des  Hüftgelenks,  besonders  im  kindlichen  Alter, 
in  welchem  dieselbe  unter  dem  Namen  des  „freiwilligen  Hdnkeas'^  aar 
za  bekaniit  nnd  gefürehtot  ist.  Leider  hat  die  homöopotii.  Behaadln? 
desselben  Usher  nodi  allzus^ir  der  podiol.  Kritik  entbehrt,  die  einmal 
den  Werth  der  zeither  erlangten  und  yeröfentiüchten  Heilresultate  ^t- 
stellen  und  für's  andere  die  Fingerzeige  zu  einer  bewussten  Behandlang 
dieses  traurigen  Leidens  geben  muss.  Ichbinübereengt,  doss  die  homöt^path.- 
Chirurg.  Behandlung  der  Hü£l;gelenksenitzündung«i  namentlich  in  ihren  ersten 
Stadien  wesentlicfae  Erfolge  ^zä^n  kann,  im  Clegensatze  zn  ^r  fast  voll- 
konmMNi  maeittlesen  gewOhnliciien  Tlk^^pie  derselben.  Ich  werde  ver- 
suchen, meine  betreffenden  Ansichten  in  der  nachfolgenden  pathologisdi- 
therapeutischen  Skizze  in  Kürze  niederzulegen. 

Es  ergiebt  sich  aus  den  neuesten  Forschungen  über  die  pathol.  Ana- 
tomie der  Knochen  und  Gelenke^  um  welche  besonders  Volkmann  and 
Hneter  sich  verdient  gemacht  haben,  dass  die  sogenannte  idiopadmiche 
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Hflft^elenksenUsttndiing  bei  Kindern  tiiren  Ansgangspimct  am  Ofteeten  von  der 
bei  Urnen  grOestentiieils  innerhalb  der  Kapsel  liegenden  oberen  Femnr-Epi* 
pbyse,  seltener  von  der  Pfianne  oder  der  Gelenkkapsel  selbst  ninnnt.  Sie  tritt 
diin  von  Tom  herein  als  eigentliche  Knodienentzündimg  aof ,  die  meisten 
üah  an  den  Epiphysen  ratwickelte,  welche  das  ansgebOdetsteOefttsssystem  be* 
titsen  ond  die  JOngst  gebildetste  weichsten  Schichten  des  Knochens  enthalten, 
dadurch  auch  zn  entttkncffidien  Processen  vorragsweise  disponiren.  Den  ent- 
zttndlicheo  Anstoss  giebt  nur  selten  eine  änssere  Gewalt,  wie  Qoetschnng, 
Ffldl  u.  8.  w.,  obgleich  dieselbe  oft  eine  angebliche  BoUe  spielt.  Das  Haft* 
g^nk  Hegt  ja  gegen  directe  tranmatische  Emflttsse  sehr  geschätzt,  nnd 
es  mllsste  in  der  Friedenspraxis  schon  ein  ganz  anssergewdhnliches  Trauma 
sein,  welches  direct  dasselbe  beleidigen  könnte.  Vielmehr  wirken  gewisse 
Constitntionserkranknngen,  am  Öftesten  die  Bcrophnlose,  auf  ein  er- 
fa^tee  Blntleben  in  den  Knochen.  Die  bekanntesten  nnd  häufigsten  Knochen^ 
entettndnngen  bei  Khidem  treten  ja  als  sogenannte  Pftdarthrocace,  als 
seropholdse  Osteomyelitis  an  den  Phalangen  nnd  Mittelhandknochen  aof. 
Wie  hier,  so  können  auch  an  anderen  blntreichen  Knochen  diese  scrophnlösen 
Osleorayelitiden  Torkoromen,am  ehesten  wohl  an  einer  Eplphyse,  in  welcher, 
wie  an  denen  des  Oberschenkels,  znr  Erftlllang  ansseiigewöhnlicher  Leistungen 
aach  eine  anssergewöhniieh  starke  Geftssentwicklm^g  vorhanden  sein  mnss. 
Keine  Epvphyse  hat  eben  mehr  Knochen  zu  biidra,  als  die  obere  und  untere 
des  Femur,  an  ihnen  bdden  kommen  deshalb  auch  osteomyelit.  Processe 
relatir  häufig  vor.  Aber  deren  Verlauf  ist  in  Folge  der  anatomischen  An- 
ordnungen an  beiden  Orten  ein  yerschiedener.  Jedem  beschäftigten  Arzte 
wffd  Osteomyelitis  an  der  untern  OberschenkcAepiphyse  zur  Behandlung  Tor- 
gekommen  sein,  doch  wird  er  höchst  selten  eine  consecutivePanarthntis  des 
Kniegelenks  haben  auftreten  sehen,  selbst  in  den  sdiweren Fällen,  in  denen 
es  zur  entzflndlichen  Epiphysentrennung  kam.  Selbst  wenn  die  Knochenent- 
zQndnng  zum  Knochenabscess  führt,  durchbridit  der  Eiter  eher  die  Epiphysen- 
wand  oder  die  Epiphysenünie  bis  zur  Knorpelscheibe,  hebt  diese  ab,  madit 
aach  wohl  eher  periostitische  Nekrosen  am  untern  Femurschafte,  als  dass 
die  Gelenkkapsel  an  der  Entzflndung  TheO  nähme  oder  gar  von  der  Eite- 
rung durchbrochen  würde.  Die  untere  Epiphysenlinie  liegt  eben 
auflMrtialb  der  Kapsel  des  Kniegelenks,  die  obere,  bei  Kin* 
dem  noch  dazu  mit  einem  guten  Sttlcke  des  Schenkelhalses, 
iBnerhalb  der  Kapsel  des  Hflftgelenks.  —  Es  liegt  wohl  nahe, 
dass  man  von  der  oberflächiieher  yerlaufenden  Knochenentzündung,  wie 
man  sie  ja  an  der  untren  Oberschenkel-,  besser  noch  an  der  oberen 
Sehienbeinepiphyse,  am  offenbarsten  an  den  Phalangen  und  Metacarpal- 
knochen  beobachten  kann,  auf  den  analogen  Process  an  d^  Hüftgelenks- 
epqihyse  schliessen  darf.  Bkir  treibt  anfangs  der  Knochen  etwas  auf,  doch 
geht  der  Process  fast  schmerzlos  vor  sich,  denn  die  empfindliche  Knochen- 
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haat  nimmt  noch  keinen  wesentlichen  Antheil  an  demselben.  So  Ifisst  sich 
aach  am  Schenkelhalse  zunächst  eine  klinisch  noch  nicht  diagnostidrbare 
geringe  Aoftreibnng  Yoranssetzen,  die  noch  nicht  schmerzhaft  ist,  deshalb 
anch  keine  wesentlichen  Störungen  henrorbringen  kann,  weil  Perichondriom 
nnd  Synovialflberzng  an  den  entzündlichen  Yorgftngen  noch  nnbetheiligt 
sind.  Diesen  Umständen  entsprechen  in  der  That  die  negativen  klinischen 
Symptome  —  kein  Schmerz  in  der  GelenksgQgeod,  sdbet  nicht  auf  äussern 
Brnck,  die  kleinen  Kranken  brauchen  ihr  Bein  nach  wie  vor,  alle  activen 
und  passiven  Bewegungen  im  Gelenke  lassen  sich  schmerzlos  ausfahren. 
Das  Kind  klagt  nicht,  sondern  entlastet  nur  instinctiv  und  momoitan  den 
erkrankenden  Schenkelhals  durch  unmerklich  längeres  Ruhen  auf  dem 
andern  Beine,  es  zieht  das  kranke  Bein. etwas  nach.  Dabei  kann  man  oft 
kaum  unterscheiden,  und  die  Kinder  wissen  es  oft  selber  nicht,  welches 
Bein  dgentüch  geschont  wird.  Höchstens  stellt  sich  in  Momenten  ausser- 
gewöhnlicher  Belastung  des  erkrankenden  Schenkelhalses  bei  Laufen,  Sprin- 
gen  u.  s.  w.  ein  Yorabergehendes  dumpfes  Schmerzgef&hl  ein.  Aber  in 
Wahrheit  kommt  der  hinkende  Bote  nach. 

Im  weiteren  Verlaufe  der  Entzündung  treibt  der  Gelenkkopf  mehr  auf, 
die  im  osteomyelitischen  Heerde  sich  entwickehiden  Granulationen  drängen 
sich  mehr  nach  der  Oberfläche  zu,  Perichondrinm  und  Synovialintima 
werden  in  den  Entzündungsprocess  hineingezogen,  der  sich  bald  auf  die 
ganze  Synovialkapsel  auszubreiten  pflegt.  Wahrscheinlich  erfolgt,  der  an- 
steigenden Beizung  entsprechend,  in  den  meisten  Fällen  zunächst  eine 
seröse  Ausschwitzung  in  die  Kapsel  (Synov.  serosa),  dann  eine  geringere 
Secretion  von  Eiterzellen  (Synovitis  catarrhalis),  dann  SchweUnog  und  Ver- 
dickung der  Intima  mit  grösserer  Geftssentwickelung  in  derselben,  aber 
mit  Erhaltung  ihrer  glatten  Oberfläche  (Synovitis  pannosa).  Durch  Wu- 
cherung dieses  weichen  gefitosreichen  Bindegewebes  in  Folge  des  anhaltend 
einwirkenden  Entzündungsreizes  entwickelt  sich  fernerhin  eine  Granulations- 
bildung auf  der  Innenfläche  der  Synoviahnembran,  die  auch  auf  die  Gelenk- 
flächen übergreift  und  dann  das  Bild  der  beginnenden  fnngösen  Gelenk- 
entzündung (Synovitis  hyperplastica  granulosa,  Hueter)  zeigt  Die  Granu- 
lationen entwidceln  sich  übrigens  nicht  an  allen  Puncten  des  Epiphysen- und 
Pfannenperichondriums  gleichmässig,  sondern  am  intensivsten  an  den  gegen- 
einander drückenden  Puncten  der  Gelenkflächen.  In  diesem  Stadium  pflegt 
nun  auch  das  perisynoviale  Gewebe  sich  an  dem  entzündlichen  Processe  zu 
betheiligen,  aber  es  kommt  in  ihm  wegen  geringerer  Gefiiss*  und  Zellen- 
entwickelung  nicht  zur  Granulationsbüdung,  vielmehr  zur  Bindogewebs- 
sklerose  und  damit  zur  Schwarten-  oder  sogenannten  Tumor  albus-Bildung 
um  das  Gelenk  herum. 

Vergleichen  wir  nun  mit  diesem  pathologischen  Befunde  die  ihm  ent- 
sprechenden klinischen  Symptome: 
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Der  primären  Encheiniuig  des  leichten  ^^freiwilligen  Hinkens^  folgt 
froher  oder  sp&ter,  je  nach  dem  rascheren  oder  langsameren  Fortachreiten 
der  Enodienentztindnng,  Schmerz  im  erkrankenc^n  Gelenke,  zum 
sicheren  Zeichen,  dass  die  SynoTialmembran  anf&ngt,  sich  an 
dem  Entzflndnngsprocesse  zu  betheiligen«  Kleine  Kinder  wollen 
nicht  mehr  gehen,  werden  nnrohig,  knarrig,  wachen  Nachts  oft  plötzlich 
schreiend  aas  dem  Sddafe  auf,  markiren  schmerxiich  jede  plötiüche  £e- 
wegoog  des  Sehenkels;  grössere  verlegen  nnn  bestimmt  den  Schmerz  in  die 
erkrankte  Hfifte,  mehr  noch  in  das  Knie  der  leidenden  Seite.  Ffir  diesen 
charakteristischen  Knieschmerz  fehlt  bis  heute  die  stricte  pathologische  Be» 
grflndnng.  Aach  bei  der  Ansseren  Untersnchong  lassen  sich  schon  objectire 
Symptome  auffinden:  Druck  auf  die  vordere  Grelenkgegend,  nach  aussen 
von  den  grossen  Schenkelgefitasen,  so  wie  Einwftrtsdrücken  des  Trocfaanter 
maj.  ruft  lebhaften  Schmerz  hervor.  Femer  zeigt  sich  eine  Verminderung 
der  activen  Bew^i^chkeit  im  Hüftgelenke,  (passive  in  der  Chloroformnarkose 
erscheint  noch  frei),  insofern  der  kleine  Kranke  durch  instinctive  Mnskel- 
contractionen  eine  zu  starke  Spannung  des  Synovialsackes  bei  Bewegungen, 
namentlich  bei  Rotation  nach  innen  wfthrend  der  Streckung  des  Schenkels 
ZD  verbaten  sucht.  Dann  treten  die  Erscheinungen  der  constanten  ver- 
kehrten Stellung  des  kranken  Beines  auf,  die  so  charakteristisch  filr  die 
«inzelnen  Stadien  der  Hoftgelenksentzflndung  und  immer  als  der  äussere 
Ausdruck  instinctiver  Bemflhungen  anzusehen  sind,  die  Synovialkapsel 
mö^dist  zu  entspannen  und  dadurch  die  Schmerzen  zu  lindem.  —  Der 
Oberschenkel  stellt  sich  zunächst  meist  in  leichte  Beugung,  Ab- 
duction  und  leichte  Rotation  nach  aussen;  in  dieser  Stellung 
kann  Patient  das  Bein  noch  am  schmerzfreiesten  gebrauchen.  Das  geht 
jedoch  nur  so  lange,  als  der  Bengungswinkel  nicht  c.  20  Grade  übersteigt 
Darüber  hinaus  wird  es  nöthig,  dass  der  Patient  durch  ausgleichende  Ver- 
schiebung des  Beckens  dem  kranken  Oberschenkel  noch  die  nöthige  Länge 
ond  Richtung  giebt,  um  als  Stfltze  für  den  Körper  gebraucht  werden  zu 
können.  Zu  dem  Ende  muss  also  das  Becken  einmal  auf  der  leidenden 
Seite  tiefer  undansserdem  nach  vorn  gestellt  werden,  und  die  aus  dieser 
Schiebtellung  selbstverständlich  hervorgehende  Seitwärts-  und  Yorwärts- 
steUung-  der  Wirbelsäule  muss  wieder  durch  eine  Vorwärtsbeugung  und 
Seitwärtsstellung  des  Lendenwirbelabschnittes  (compensative 
Lordose  und  Scoliose)  ausgeglichen  werden.  (Vorts.  folgt.) 
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Utenui -Polyp. 

HtfhiDg  mtctelM  RAi»  «onood.,   dtnpch  Dr.  A.  Cantz  m  Heidelberg  milgeihcOl 

Mrs.  B.  aus  des  Yereinigten  Staaten,  49  J.  alt,  Mutter  von  5  Kindera, 
wovon  das  jtt&gste  12  J$tT  i^t  ist,  badete  1864,  15.  August,  wälzend 
dnes  Aufoitiialtes  in  Maine  in  der  See,  wovon  sie  anesergewOhnlich  kalt 
wnrde.  Yerlii^  der  Haatt^ätigkdt  und  des  GefitidB  mit  Kopfvreh  and 
Schwindel  blieben  einige  Tage.  Bald  darauf  stellte  sieh  Blntnng  aas  der 
Qebftrmntter,  dunkel,  khimpig  ein,  die  mit  mehr  oder  weniger  Hartnfickig^ 
keit  ein  Jahr  anhielt,  ^sen,  Schwefelsäure  und  Seeale  halten,  von  euMin 
Hom(k)pathen(?)  I>r.N*eidhardt  verordnet,  keinenErfolg.  Die  Kräfte  liessea 
nach,  das  Blut  wurde  farbloser,  hydropische  Erscheinungoa,  Dianhöe, 
Geschwücre  am  Gaumen  und  Zunge  mit  H^^klopfen  traten  ein. 

Dr.Barrhings  undDr.E-Hering  wurden  consulürt  und,  als  Gegen- 
mittel gegen  das  üebennass  von  Eisen,  Mangan  in  hohen  yerdOninmge& 
gereicht,  worauf  merMiche  Besserung  eintrat.  Im  '^nter  von  1S66  tratss 
heftige  neuralgische  Schmerzender  einen  Seite  auf.  Bn  mit  Amalgam  geftllter 
Zahn  wurde  deshalb  ausgezogen.  Die  schlimmsten  Symptome  liessen  all- 
mälig  nach,  die  ganze  eine  Seite  weh*  gelfihmt.  Nicht  fitiiig  si<^  alleiB 
anzidtleiden,  besserte  sie  sich  durch  eine  Reise  nach  €«ba  betrftchtiidi 
und  schnell ,  so  dass  sie  fähig  war,  täglich  einige  Stunden  auszoreitea. 
Nach  Hause  zurftc^gdcehrt,  fing  die  Blutung,  die  einige  Monate  gestanden, 
wieder  mit  erneuter  Heftigkeit  an.  Patientin  beschloss  nun  in  Europa 
Ht^e  EU  suchen  und  reiste  Ende  August  dahin  ab.  In  Paris ,  wehin  sie 
sich  zunächst  wandte,  consulürte  sie  Dr.  Jahr,  der  ihr  Belladonna,  Bryoma, 
China,  Ipecacuanha,  Secale,  Garbo,  Gina,  Pulsatilla  und  Grocus  verordnete, 
wodurch  die  Blutung  zwar  vermindert  wurde,  jedoch  niehtstand.  Dr.  Meey 
und  Dr.  Sims  machten  nun  eine  genaue Untersuchungmit dem  Speculum.  Sie 
fnnden  den  Uterus  in  sehr  erweitertem,  hypertrophischem  Zustande,  gdon^ 
und  rückwärts  gebeugt  Der  Muttermund  wurde  während  24  Stunden  mit 
Pressschwamm  erweitert  und  am  19.  October  eine  polypöse  Wucherung 
herausgenommen  mittelst  der  Guvette.  Greringe  Bhitimg  folgte  mid  nach 
10  Tagen  war  Patientin  ausser  Bett.  Ein  Pessarium  von  Aluminisan  wurde 
eingelegt,  und  Pat.  war  fähig,  eine  grossere  Reise  nach  Italien  zu  unter* 
nehmen.  Amica  und  Belladonna  waren  nach  der  Operation  angewandt 
worden.  Zwei  Monate  nach  derselben  trat  jedoch  von  neuem  eine  Yer- 
Bchlimmerung  ein.  Dr.Bartoli  in  Rom  verordnete  Acid.  sulfuricom-Pillen 
und  kalte  Aufischläge.  Vom  27.  December  1867  an  war  sie  in  Behand- 
lung von  Dr.  Rubini  in  Neapel.  Auf  Thuja  wöchentlich  einmal  bedeutende 
Besserung  und  keine  Blutung.  Wegen  erneuter  Blutung  im  Mai  1868  nach 
Paris  zurückgekehrt,  consultirte  sie  Dr.  Sims,  der  den  Uterus  verkleinert 
fand  und  ein  kleineres  Pessarium  einlegte,  da  das  bisherige  Entzflndung 
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errogt  hatte.  Nach  den  Vereinigten  Staaten  im  Juli  1B68  zirQckgekehrt 
lahm  die  Blntnng  dorpiassen  zo,  dass  Dr.  Morgan  consoltirt  wiqrde,  der 
unter  anderen  Mitteln  vorzüglich  LaGhe»s  vererdnete.  In  dessen  Behand* 
lung  besserte  sich  .das  Gesanontbefinden,  die  Blutung  hielt  jedoch  an^ 
80  dass  Patientin  Treppe  auf  und  ab  getragen  werden  musste.  Deshalb 
consnltirte  sie  am  29.  März  1869  den  Dr.  Emmert  in  New-York,  der 
dieselbe  Operation  wie  Dr. Sims  ontemahm  ind  nach  zweitägiger  Vorbe- 
reitosg  und  Erweitenuig  des  Mnttermimdes  die  fimgoide  Geschwulst  vom 
Fuadus  entfernte. 

Einspritzung  von  Jod  nach  der .  Operation  hatte  Entzündnag  des 
rechten  Ovariums  nebst  juckendem  Ausschlag  anoEopf  und  Händen  zu 
Folge.  Erst  ^ach  mehreren  Monaten  und  dem  Gebrauch  von  Opinm  und 
anderen  aUopathischm  Arzneien  war  sie  fähig,  im  August  1869  nach 
Europa  abzufahren.  Auf  der  Beise  schnell  sich  erholend,  konnte  sie  nach 
dtt  Ankunft  Berge  erklettern  und  befand  sich  ganz  wohl,  bis  am  24.  Oct 
dieBhitung  zurflckkehrte.  Der  consultirteArzt,  Dr.  Eettenbach  in  Stutt- 
gart, erklärte  nach  vorgenommener  Untersuchung,  es  sei  kein  Anzeichen 
einer  Krankheit  vorhanden  und  verordnete  Baryta  carbon.  100.  —  da  die 
Blutung  jedoch  anhielt,  so  consultirte  sie  Ende  December  1869  Dr.Koe- 
berle  in  Strassburg.  Dieser,  nachdem  er  eine  schmerzhafte  und  quälende 
Untersuchung  mit  dem  Speculum  vorgenommen,  was  Entzündung  und  ver- 
mehrte Blutung  zur  Folge  hatte,  erklärte:  es  müsse  ein  Einschnitt  in  den 
Unterleib  gemacht  und  der  Uterus  in  die  richtige  Lage  genäht  werden. 
Dieser  lebensgefährlichen  Operation  wollte  sich  Patientin  nicht  unterziehen, 
worin  sie  der  ebenfalls  consultirte  Dr.  Stolz  bestärkte,  der  einige  graue 
Pulver  zu  nehmen  rieth ,  wenn  die  Blutung  noch  mehr  die  Kräfte  herunter- 
brächte. Nach  der  Rückkehr  nach  Stuttgart  hielt  die  Blutung  ohne 
Aufhören  beständig  an.  Sie  kam  deshalb  am  28.  März  1S70  nach  Heidel- 
berg und  wünschte  von  mir  ein  für  solche  Fälle  geeignetes  Bad  empfohlen. 
Patientin  war  nicht  föhig  zu  gehen,  jedoch  das  übrige  Aussehen  nicht 
krankhaft,  ausser  der  Blässe  und  Blutleere,  so  dass  ich  ihr  einige  Hofifnung 
auf  Heilung  machte.  Bei  der  innem  Untersuchung  fand  ich  den  Uterus 
tief  in  der  Bekenhühle,  geknickt  und  rückwärts  geneigt  Die  hintere  Wand 
desselben  aufgelockert  und  beinahe  die  ganze  Beckenhöhle  ausfüllend,  den 
Muttermund  erweitert,  narbig  und  dünnflüssiges  Blut  absondernd.  Weiss- 
fluss  und  trüber  Urin.  Nach  genauer  Eruirung  der  ersten  Entstehung  und 
nachdem  sie  erzählte,  dass  nach  dem  Seebade  völlige  Gefühllosigkeit  und 
Schmerz  in  den  Schultern  wie  ausgerenkt.  Nachts  gegen  3  Uhr  schlimmer, 
Gedächtnissschwäche  und  beinahe  völlige  Lähmung  der  Extremitäten  zu- 
gegen gewesen  war,  so  gabichihrHhustoxicod.  2.,  Morgens  1  Tr.  täglich 
zu  nehmen,  und  war  erstaunt  über  den  Erfolg.  Juckender,  sich  abschilfen- 
der  Ausschlag  enstand  auf  der  Kopfhaut,  im  Gesicht  und  auf  der  Brust,  ein 
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klopfend-ziehender  Schmerz  unter  dem  Kabel,  besonders  Nachts  am  Sddafe 
hindernd.  Diese  Schmerzen  waren  nach  B  Tage  verschwunden,  nach  S 
Wochen  auch  der  Ausschlag  nnter  Abschilfenmg,  nnd  die  Blatong  stand 
nach  einigen  Tagen  nnd  ist  bis  jetzt,  beinahe  6  Monate,  nicht  wieder» 
gekehrt.  Der  Utems  höher  in  die  Beckenhöhle  geiückt,  die  Gonsistenz- 
nnd  Ausdehnung  der  hintern  Fläche  desselben  beinahe  normal.  Die  Pa* 
tientin  befähigt,  stundenweit  zu  Fuss  zu  gehen  und  vollkommen  wohl,  so 
dass  sie  am  8.  Sept.  1B70  von  hier  fortreisen  konnte.  In  Brüssel,  wohin 
sie  sich  begab,  hatte  sie  im  October  die  Menses,  ziemlich  stark,  ertrag 
jedoch  das  Klima  und  die  Lebensweise  nicht.  Sie  kehrte  deshalb  Anfang 
1871  hierher  zurftck,*wo  sie  vom  7.  M&rz  bis  27.  Juli  1871  bei. mir  in 
specieller  Pflege  war,  und  reiste  dann  vollkommen  gesund  nach  Amerika, 
wo  sie  sich,  nach  den  letzten  Nachrichten  Mftrz  1872,  vollkommen  wohl 
befindet  und  sich  freut,  alle  Pflichten  der  Gattin  wieder  erfüllen  zu  können. 
Da  Patientin  bis  September  1870  nur  Khus,  und  in  Brüssel  im  October 
nur  14  Tage  lang  Acid.  phosphoric.  2.,  die  andere  Zeit  bis  einen  Monat 
vor  ihrer  Abreise  ebenfalls  Rhus  genommen  hat,  so  glaube  ich  diesem 
Mittel  den  Haupterfolg  bei  der  gleichzeitigen  Bückbildung  des  Utems  zn** 
schreiben  zu  müssen.  Bei  der  Einfachheit  des  Falls  enthalte  mich  aller 
weiteren  Bemerkungen.  

Medlclnlsclie  Neuigkeiten. 

JuDi  1872. 

Archiv  f.  Gynäkologie.    Bed.:  Credd   &  Spiegelberg.     8.  Bd.     3.  Hft.    gr.  ^, 

1^6  Thlr.     (Hirschwald  in  Berlin.) 
Archiv  f.  mikroskop.  Anat.     Hrsg.:  Schnitze.     8. Bd.   S.  Hft.   gr.  8^.  3  Thlr. 

(Cohen  und  Sohn  in  Bonn.) 
Bardeleben,  A.,  Lehrbuch  der  Chirurgie  und  Operationslehre.    3.  Bd.  2.  Hlfte. 

gr.  80.    2  Thlr.    (G.  Reimer-  in  Berlin.) 
Bisohoff,  T.  L.  W.,  Das  Studium  und  die  Ausübung  der  Medixin  durch  Frauen. 

gr.  8^.     Vs  '^^'^-     (läter.-art.  Anstalt  in  München.) 
Braune,    W.,    Topographisch- anatomischer   Atlas  nach  Durchschnitten  an  ge- 
frorenen    Cadavern.      38    Tfln.      Imp.  Fol.      85    Thlr.    geb.    36V8    '™'"- 

(Veit  &  Co.  in  Leipzig.) 
Enunert,    Oerichtsärztliche  Beurtheüung  von  »Verletzungen   an   Lebenden.    16^ 

16  Gr.    (Fiala  in  Bem.) 
XSnunert,     W.,    Pracdsche    Anleitung    zur    Krankenpflege,      gr.    8^.      34   Gr. 

(Jent  &  Reinert  in  Bem.) 
£zner,  S.,    Studien  über  die  Structur  der  Riechschleimhaut  bei   Wirbelthiereo. 

Lex.  8.     S/3  Thlr.     (Gerolds  Sohn  in  Wien.) 
Fleckles,  L.,  Die  Thermen  von  Karlsbad  gegen  Leberleiden,    gr.  80.    i/g  Thh. 

(Fleischer  in  Leipzig.) 
Fritsehe,  M.  A.,   Ueber   den  Krebs   der    Speiseröhre,     gr.    80.     1    Thhr.     (Ix^ 

Comm.  bei  Oliven's  Bcbh.  in  Berlin.) 
GüntB,   G.   £.,  Die  Einreibungscur  bei  Syphilis  in   Verbindung  mit  Schwefel- 

wässern,     gr.  80.     4  Gr.     (Fleischer  in  Leipzig.) 
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Htfmaim,  L.,    Gnmdriss   der  Phydologie    der  Menschen.     4.  Aufl.     gr.  8^ 

4  Thlr.     (Hincfawald  in  Berlin.} 
JftOobBOXly    J.,    Zur    Beform    des    ophthalmologieehen     Universitatsnnterricbtfl. 

8.  Beitrg.     gr.  80.     6  6r.     (Enke  in  Erlangen.) 
Jahrbueh,   Oestr.,  für  Faediatrik.     Hersg. :  Bittershain  und  Herz.     2.  Bd. 

gr.  80.     i»/3  Thlr.     (Bramndller  in  Wien.) 
Klscfa,  £.  H.,  ülarienbad,  ses  environs  et  Bes  remMets.     8^.     i/s  Thlr.     (Götz  in 

Marienbad.) 

Kisch,  £.  H.,  Marienbad,  seine  Umgebungen  und  seine  Heilmittel.   8^.  i/^  Thlr. 

(Götz  in  Marienbad.) 
Kraus,  J.,  Conseil  aux  malades  qni  fönt  la  eure  de  Carlsbad.     8».     '/3  Tblr. 

(Dominikus  in  Prag.) 
Kraus,  J.  Aerztlicher  Bathgeber  für  den  Curgebrauch  in  Carlsbad.     8^.     6  G; 

(Dominikus  in  Frag.) 

Kronser»   N.,  Der  Katechismus   für  Zuckerkranke  und  deren  Heilung  in  Karls^ 

bad.     80.     12  Gr.     (Dominikus  io  Prag) 
Küchenmeister,  F.,  Handbuch   d.  Lehre   v.   d.  Verbreitung  d.  Cholera  u.  d. 

Schntzmassregeln  gegen  sie.     gr.  8^.     31/2  Thlr.     (Enke  in  Erlangen.) 
Landsert,  Th.,  Beitrage  zur  Anatomie  und  Histologie.    1.  Hft.  gr.  8^.  12/3  Thlr. 

(Ricker  in  Petersburg.) 
lieupoldt,  J.  M.y  Ueber  Geist  und  Leben  in  der  Medizin  im  Zusammenhange 

mit     den    Bildungs fragen     der   Gegenwart    überhaupt,      gr.    8^.      8/3    Thlr. 

(Deichert  in  Erlangen.) 
Langxier,   O.,  Bad   Landeck.    Ein  Handbuch  für  Curgäste  und  Touristen.    8°. 

1  Thhr.    (Hirschberg  in  Glatz.) 
Maiy,  R.y  Ueber  das  Verhalten  der  Oxybenzoesäure  und  Paraoxybenzoesäure  in 

der  Blutbahn.     Lex.  8^.     2  Gr.     (Gerolds  Sohn  in  Wien.) 
Kassenbaoh,  E.  V.,  Die  Visitation  der  Apotheken  und   Droguenhandlungen. 

gr.  40.     1/3  Thlr.     (Liehner  iu  Sigmaringen.) 
MiUler^B  gesammelte  und  hinterlassene  Schriften  zur  Anatomie  und  Physiologie 

d.  Auges.     1.  Bd.  gr.  8®.     S  Thlr.     (Engelmann  in  Leipzig.) 
Müller,  Cl.,  Der  homöop.  Haus-  und  Familienarzt.  8^.  geb.  25  Gr.  (WigandinLpzg. ) 
V.  Oppolzer's  Vorlesungen  über  spedelle  Pathologie  und  Therapie.    Bearbeitet 

und  .herausg.    v.    von  Stoffela.     2.  Bd.      1.   Abth.     gr.   80.     1^/3  Thlr. 

(Enke  in  Erlangen.) 
Pfeiffer,    L.,   Thüringens  Bade-   und    Curorte    und    Sommerfrischen,      gr.    80. 

1  Thlr.     (Braumüller  in  Wien.) 
Hanke,  J.,  Grundzüge  der  Physiologie  des  Menschen  mit  Bücksicht  auf  die  Ge- 
sundheitspflege.    2.  Aufl.     gr.  80.     ^/^  Thlr.     (Engelmann  in  Leipzig.) 
Beioh,    E.,   Ueber   Ursachen  und  Verhütung  der  Nervosität  und   Geistesstörung 

bei  den  Frauen,     gr.  80.    5/^  Thlr.     (Heuser  in  Neuwied.) 
Roth»   W.,  Gmndriss  der  physiologischen  Anatomie    für  Turnlehrer -Bildungs* 

anstalten.    2.  Aufl.    gr.  80.     li/g  Thlr.     (Voss  in  Berlin.) 
Baal,   F.   O.,  Der  künstliche  Gaumen;  ein  Beitrag  zur  Ergänzung  der  Staphylo- 

plastik.    gr.  80.     12  Gr.     (Hölscher  in  Coblenz.) 
Baxnmlung    klinischer    Vorträge.      Hrsg.    R.  Volkmann.      Nr.    88.  Subscr. 

Vtf  Thlr.     Einzelpr.  74  Thlr.     (Ueber  pflanzliche  Organismen  als  Krankheits> 

erreger  v.  Steu€ener.)    (Breitkopf  &  Härtel  in  Leipzig.) 
BchieBS-Ghemusens,  H.,   Beitrag  zur  Therapie  der  Myopie,    gr.  80.    1/3  Thlr. 

(Meyri  in  Basel.)| 
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Steiner,    J.»    Compendioxa   der  Kinderkraokheiten  für  Stodirende  and  Aerste. 

gr.  80.     2  Thlr.  24  Gr.     (F.  C.  W.  Vogel  in  Leipwg.) 
Thudichnmf  J.  L.  W.,  A  monnal  of  chemical  phyaiology.  Anclnding  itapoiate 

of  contact  with  pathology.     (Loogmanns,  Green  &  Co ,  London.) 
Virohow  &  Hirsch,  Jahresbericht  über  die  Leistungen  und  Fortichritte  in  der 

gesammten  Medicin.  6.  Jbig.  Das  Jahr  1871.  pro  cplt.  1 1  Thhr.  (Hinchwald  i.  Berl.) 
Virchow  &  Holtaendorff,  Sammlung  gemeinverständlicher  wissenschaftlicher 

Voreräge.     149.  Hft.     Snbscr.    Ve    ^xplpr.    1/4    '^^^^      (I^^    Kreiolaaf  des 

Blutes  V.  A.  Fick.)     (Lüderitz  in  Berlin.) 
Wolfisteiner  &  v.  Fettenkofer,  lieber  die  Aetiologie  des  Typhus.    0.  48  Qr. 

(J.  A.  Finsterlin  in  München.) 
Zeitschrift  f.   Biologie    v.   L.  BuhJ,  v.  Fettenkofer,  Radlkofer  &,  Veit. 

8.  Bd.     4  Hfte.    1.  Hft.  gr.  8^.  pro  cplt.   42/3  Thlr.  (Oldenbourg  in  München.) 
Zur  Schulgesund heitspflcge.     gr  8^.     9  Gr.     (Langewiesche  in  Elberfeld.) 


British  Homoeopathic  Congress  1872. 

Der  CoDgress  wird  Mittwoch  den  4.  September  in  York  abgehalten 
und  früh  um  10  Uhr  vom  diesjäh^gen  Präsidenten  Dr.  Francis  Black 
aus  Clifton  mit  einem  Vortrage  über  „die  Haltung  der  Aerzte  zur 
Homöopathie"  eröffnet  werden. 

Sodann  wird  Dr.  Skarp  aus  Rugby  eine  Abhandlung  über  ,,die  Art 
und  Weise,  wie  die  Wirkung  der  Arzneien  zu  finden  sei,"  vor- 
tragen. Nachmittags  wird  Dr.  Richard  Hughes  aus  Brighton  über 
„die  Behandlung  der  Nervenfieber**,  und  Dr.  Pyburn  aus  HuU 
über  „den  Werth  der  Schlangengifte  bei  Krankheiten"  einen 
Vortrag  halten. 

Die  Verhandlungen  des  Tages  werden  mit  einem  Diner  geschlossen, 

Diejenigen  Herren  CoUegen,  welche  beabsichtigen,  dem  Congress  bei- 
zuwohnen und  irgend  welche  Auskunft  wünschen,  werden  ersucht,  sich  an 
die  Herren  Doctoren  Gibbs  Blake  in  Birmingham  und  Nankivell  in 
York  zu  wenden,  die  das  Secretariat-Amt  übernommen  haben. 

Die  Gegenwart  von  ausländischen  homöopathischen  Aerzten  wird  be- 
sonders erfreulich  sein. 

Da  York  viele  Sehenswürdigkeiten  aufzuweisen  hat  und  leicht  von 
allen  Theilen  Englands  erreicht  werden  kann,  so  steht  eine  zahlreiche 
Versammlung  homöopathischer  Aerzte  zu  erwarten. 

Ausserdem  lassen  die  anerkannte  Tüchtigkeit  der  Herren  Referenten 
und  die  interessanten  Themata,  über  welche  gesprochen  werden  soll,  keinen 
Zweifel,  dass  die  Verhandlungen  einen  ebenso  praktischen  und  nützlichen 
Chai'akter  annehmen  werden,  wie  es  der  Fall  in  Birmingham  und  Oxford 
gewesen  war. 

Die  Hahnemann  Publishing  Society  wird»  wie  in  früheren  Jahren, 
vorher  früh  um  9  Uhr  eine  Sitzung  halten. 


Druck  von  Julius  Klinkardt  in  Leipzig. 


Die  Constructiön  eines  Ganzen  auq  einem  gegebenen 

Theile  desselben. 

Von  Prof.  Dr.  J.  I,  Hoppe. 

£s  ist  mir  der  Auftrag  zugefallen,  in  diesen  Blättern  von  dein  Stand- 
punkte der  Logik  aus  an  dem  Fortschritte  der  Heilkunde  mitzuwirken. 
Und  ich  habe  mii'  daher  zunächst  die  Aufgabe  gestellt,  den  Herren  Col- 
legen  gedrängte  und  leicht  verständliche  Bearbeitungen  der  Analogie, 
der  Induction  und  der  Lehre  von  den  Ursachen  vorzuführen,  —  drei 
Dinge,  in  denen  Jeder  klar  sein  sollte,  aber  nur  die  Wonigsten  einiger- 
massen  auf  der  Stufe  des  Verständnisses  dieser  Dinge  stehen.    Indess,  es 
hat  mir  nothwendig  geschienen ,  auch  noch  einen  vierten  Gegenstand  in 
die  Reihe  dieser  festgesetzten  Arbeiten  aufzunehmen  und  mit  demselben 
diese  Abhandlungen  sogar  zu  eröffiien.    £s  ist  dies  die  Constructiön 
eines    Ganzen    aus    einem    irgend    gegebenen    Bruch- 
stücke oder  Theile.    Und  diese  Denkoperation  ist  gerade  diejenige, 
durch  welche  Cuvier  als  Denker  unter  den  Naturforschem  besonders 
berühmt  geworden  ist,  —  diejenige  Denkhandlung,  mittelst  welcher  er 
aus  fossilen  Besten  eine  Reihe  vorweltlicher  Thiere  construirte  und  sie 
aus  einem  Bruchstück  in  geistiger  Weise  gleichsam  wiedererschuf.    Es 
gehört  nun  allerdings  Cuvier's  Bestimmung  vorweltlicher  Thiere  nicht  in* 
den  Bereich  des  Heilkünstlers.    Indess  sie  fällt  doch  auch  in  den  Beruf 
des  Arztes.     Sie  gehört  zu  den  Arbeiten  des  Naturforschers,  zu  welchem 
jeder  Arzt  irgend  sehr  herangebildet  sein  soll.    Und  sie  ist  ein  leuchten- 
des Beispiel  für  alle  Zeiten.    Ausserdem  giebt  sie  uns  eine  gute  Gelegen- 
heit, um  als  Einleitung  zu  nnsern  Abhandlungen  zu  dienen  und  Manches 
zu  erwähnen,  was  in  die  übrigen  Abhandlungen  sich  minder  leicht  ein- 
führen lässt.    Und  endlich  muss  man  den  Blick  auch  etwas  weit  aus- 
dehnen, um  dem  Arzte  den  richtigen  Standpunkt  der  Reife  zu  zeigen  und 
ihm  klar  zu  machen,  wo  für  ihn  der  wahre  Nutzen  beginnt  und  worin 
der  wahre  Nutzen  besteht,  den  ihm  die  Logik  gewähren  kann.    Dies  ist 
der  Standpunkt  weniger  der  ,,medicini8chen"  Logik,  als  der  Logik  im 
Ganzen,  und  von  diesem  Standpunkte  aus  wird  dann  der  Arzt  mit  ganz 
anderer  Auffassung,  als  ihm  früher  geläufig  war,  in  seine  Wissenschaft,  in 
seine  Kunst,  in  seine  Handlungen  und  in  seine  Heilungen  blicken,  die 
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Schwächen  nnd  Lücken,  aber  anch  die  Errongenschaften  seiner  Lehre 
viel  klarer  erkennen. 

Man  gebraucht  den  Ausdruck  „vom  Theile  auf  das  Ganze 
seh  Hessen/'  Dieser  Ausdruck  ist  nicht  klar  und  nicht  zweckmässig. 
Das  Wort  „schliessen^'  ist  allzusehr  als  undeutlicher  Begri£f  gebraacht 
worden.  Unter  dem  „Schliessen  vom  Theile  aufs  Ganze^'  versteht  man 
1.  das  Schliessen  aus  der  wahrgenommenen  Beschaffenheit  eines 
Theils  auf  das  Vorhandensein  derselben  Beschaffenheit  an  dem  Ganzen, 
zu  welchem  dieser  Theil  gehört,  ohne  dass  man  das  Ganze  wahrnimmt 
oder  jene  Beschaffenheit  auch  an  dem  Ganzen  durch  die  Sinne  wahr- 
genommen hat.  Dies  ist  ein  ,,Analogieenschlns8*S  den  man  erklärt  hat 
als  „Schluss  vom  Besondern  auf  das  Besondere^'  oder  auch  „auf  das 
nebengeordnete  Besondero'S  d.  h.  ein  Schluss  auf  Grund  der  sogenannten 
Aehnlichkeit,  vielmehr  der  rechtfertigenden  Gemeinsamkeit  von  Merk- 
malen und  zwar  entweder  ein  Gewissheits-  oder  Ungewissheitsschluss,  im 
Wesentlichen  ein  Syllogismus.  Hiermit  haben  wir  uns  hier  nicht  zu  beschäf- 
tigen. Das  „Schliessen  vom  Theil  auf  das  Ganze'^  bedeutet  aber  als  popu- 
lärer Ausdruck  auch  2.  das  Gonstruiren  eines  Ganzen  aus  einem 
Theile,  und  dieses  Gonstruiren  soll  der  Gegenstand  dieser  Abhandlung 
sein.  Beide  Handlungen  sind  durchaus  verschieden  und  nur  in  Folge 
ihrer  Unkenntniss  und  in  Folge  des  leichtfertigen  Gebrauchs  des  Wortes 
„Schliessen*^  sind  sie  zusammengeworfen  und  in  einen  unzutreffenden  Aas- 
druck vereinigt  worden. 

Bei  der  „Analogie"  will  man  die  an  einem  Gegenstande  oder  an 
einem  Theile  wahrgenommene  Beschaffenheit  auch  an«  einem  andern  Gegen- 
stande oder  an  einem  andern  Theile  eines  Gegenstandes  oder  sogar  an 
dem  Ganzen,  zu  welchem  dieser  Theil  gehört,  als  vorhanden  denken. 
Dies  kann  der  Mensch  nicht,  ohne  einen  Grund  dazu  zu  haben.  Das  Ver- 
langen nach  solchem  Grunde  beruht  in  der  That  auf  einer  angebomen 
Beschaffenheit  der  irgend  sehr  selbstbewussten  Geistesthätigkeit  und  ist 
das  Mittel,  um  dem  Geiste  bei  seinem  Denken  das  Bewnsstsein  —  so  un- 
vollkommen dieses  auch  sein  möge  —  der  Klarheit  und  des  Zusammen- 
hangs zu  verschaffen.  Getrieben  von  jenem  Bedürfnisse,  sucht  der  Men5ch 
ein  vermittelndes  Glied,  das  ihn  berechtigt,  die  nicht  wahrgenommene  Be- 
schaffenheit auch  an  einem  andern  Denkobjecte  anzunehmen,  entweder  als 
gewiss  oder  doch  als  fraglich.  Und  als  das  berechtigende  Yermittlungs- 
glied  hierzu  konnte  der  Mensch  nur  die  gemeinsamen  Begriffe  der  beiden 
verglichenen  Objecto  betrachten,  so  dass  er,  wie  es  auch  das  griechische 
Wort  {avä  Xoyov)  richtig  ausdrückt,  nadi  dem  Begriffe  urtheilte  (mit- 
hin einen  Syllogismus  machte),  was  leider  im  Deutschen  als  „Aehnlich- 
keitsschluss^  übersetzt  und  gedacht  worden  ist.  Der  Syllogismus  ist  keine 
Denkoperation,   um   sich  einen  Wissensinhalt  zu  erwerben.      Denn  der 


—    67    — 

Wisseosinhalt  eines  Syllogismns  rnnss  in  der  ihm  vorhergehenden  und  zn 
ihm  gehörigen  Indnction  bereits  erworben  sein.  Dagegen  dient  der  Syl- 
logismus dazn,  um  ein  Prftdicat  in  seinem  Gmnde  zn  denken  oder  von 
dem  Grande  aof  ein  Prädicat  überzugehen,  knrz  nm  sich  zwischen  einem 
Objecte  nnd  einem  Prädicat  den  richtigen  Znsammenhang  k^ar  zum  Be- 
wusstsein  zn  bringen  oder  zn  vergegenwärtigen  nnd  die  Bewegung  des 
Geistes  zwischen  dem  Begriffe  nnd  seinem  Inhalte  in  Bezug  auf  Gegen- 
stände zn  ermöglichen. 

Die  Gonstruction  eines  zu  dem  Theile  oder  Bruchstücke,  das  man 
hat,  noch  fehlenden  tjranzen  ist  kein  blosser  Syllogismus  und  kein  Aehn- 
Mkeitsschlnss  (kein  Schluss  von  einem  Gegenstande  auf  einen  andern) ; 
diese  Denkhandlungen  kommen  jedoch  bei  jener  Constmction  vor.    Um  zu 
einem  gegebenen  Bruchstücke  das  zu  ihm  gehörige  imbekannte  Ganze  zu 
gewinnen,  muss  man  das  vorli^ende  Erkenntnissobject  erst  als  „Bruch- 
stflck"  oder  „Theil^'  syllogistisch  erkannt  und  somit  auf  den  Begriff  „Gan- 
zes** und  auf  die  noch  bestehende  oder  früher  stattgefondene  Existenz 
emes  Ganzen  gelangt  sein.  Sodann  mnss  man  in  dem  vorliegenden  Stücke 
die  in  ihm  goldenen  Begriffe  und  vor  Allem  dessen  Wesenheitsbegriffe 
gewinnen,  denen  es  sein  Bestehen  verdankt    Von  der  Beschaffenheit  die- 
ser Begriffe  hängt  die  ganze  Arbeit  ab.    Führt  uns  das  Bruchstück  auf 
Bekanntes,  und  dieses  ist  immer  der  Fall,  wenn  wir  die  Wesenheitsbegriffe 
zu  gewinnen  vermögen,  so  sind  wir  in  dem  Masse  im  Stande,  das  Ganze 
aas  diesen  Begriffen  im  Geiste  anzufertigen,  als  uns  diese  Begriffe  auch 
auf  bekannte  Erfahrungsgebiete  führen.   Wir  urtheilen  dann  ebenfidls  nach 
d^  aufgefundenen  B^riffen  (avä  Xoyov),  aber  wir  verfahren  nicht  bloss 
syllogistisch,  sondern  gleichzeitig  auch  inductiv.    Zunächst  müssen  wir  uns 
bei  dieser  Arbeit  auf  den  Schlusssatz  stützen,  dass  jedes  Ganze  aus  einem 
Begriffe,  aus  einem  in  demselben  verwirklichten  oder  gar  absichtlich  aus- 
geftlhrten  Gedanken  hervorgeht  als  das  Product  emes  mit  Yorstellnng  ver- 
bundenen Willens.    Der  Begriff  eines  zerlegbaren  Ganzen  sagt  uns  dabei, 
dass  auch  in  jedem  zu  dem  Ganzen  wesentlich  gehörenden  Theile  oder 
Stücke  der  schöpferische  Begriff  dieses  Ganzen  zum  Ausdruck  gekommen 
sein  mufis.    Und  gestützt  auf  diese  zur  Gewohnheit  gewordenen  und  als 
untrüglich  festgehaltenen  Annahmen  gelangt  man  von  den  im  Theile 
oder  Bruchstücke  verkörperten  Begriffen  auf  die  Begriffe,  die  auch  dem 
Ganzen  zukommen  und  gleichfalls  auf  den  dem  Bruchstück  zum  Grunde 
Hegenden,  speciellen,  machenden  Begriff.  Viele,  nicht  unbewusst  gemachte, 
sondern  gewöhnlich  nur  nicht  beachtete  Schlussfolgerungen  schieben  sich 
somit  ein,  bevor  die  Constmctionsarbeit  beginnt.    Bei  dieser  kommt  es 
dann  namentlich  darauf  an,  ob  die  in  dem  Bruchstücke  vorliegenden  Be- 
griffe den  Werken  der  tastbaren  Natur  entstammen  oder  ob  sie  zu  den 

Prodncten  der  eignen  Geistesthätigkeit  gehören.    Denn  im  erstem  Falle 
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kennen  wir  die  machenden  Glieder  der  Begriffe  nicht;  im  letztem  Falle 
aber  können  wir  die  machenden  Glieder  derselben  gewinnen  und  somit 
in  leichterer  Weise  eine  Erscheinung  auf  Grand  eines  Bmchstficks  ms 
ihren  Elementen  anfertigen.  Es  kommt  femer  daranf  an,  wie  sehr  die  in 
dem  Bruchstücke  auü^efandenen  Begriffe  wesentlich  zum  Ganzen  gehören 
oder  gar  nur  eine  unwesentliche  Beschaffenheit  kundgeben. 

Es  ist  jedoch  hier  nicht  am*  Platze,  über  das  Ganze  und  äesm 
Construction  ausführlich  zu  reden,  und  wir  beschräjoken  uns  daher  nur  anf 
die  nOthigsten  Auseinandersetzungen. 

Entweder  ist  das  Ganze  schon  gegeben  und  man  soll  es  nur  in 
und  aus  seinen  Theilen  denken.  Oder  das  Ganze  fehlt  noch  und 
man  hat  von  demselben  nur  Theile  in  irgendwelcher  Anzahl  bis  zu  einem 
einzelnen  Theile  oder  blossen  Bruchstücke  herab,  das  uns  irgend  sehr  be- 
kannt oder  selbstwohl  noch  unbekannt  ist  und  von  welchem  aus  wir  aof 
das  Ganze,  zu  welchem  es  gehört,  gelangen  sollten.  Fehlt  das  Ganze 
noch,  so  kann  es  sein,  dass  man  bereits  den  Begriff  des  Ganzen  hat  und 
kann  dann  das  Ganze  leichter  gewinnen,  aber  auch  der  Begriff  des  Gan- 
zen kann  uns  noch  unbekannt  sein,  so  dass  man  vor  Allem  trachten 
muss,  auf  diesen  Begriff  erst  zu  gelangen. 

Liegt  uns  ein  Object  vor,  um  es  als  Ganzes  in  seinen  Theilen 
zu  erkennen  oder  gar  zu  handhaben,  so  ist  der  Vorgang  folgender. 
Ist  uns  das  Ganze  schon  bekannt,  so  zerlegen  wir  dasselbe  unter  der  Lei- 
tung seiner  Begriffe  und  setzen  es  dann  aus  den  zerlegten  Theilen  wieder 
zusammen,  indem  wir  es  in  seinen  Theilen  unter  begrifflicher  Fassang 
denken.  Gewöhnlich  wird  dies  Verfahren  nur  abgekürzt  ausgeführt,  so 
dass  man  das  Object  bloss  in  seine  Theile  zerlegt  oder  diese  bloss  anf- 
zählt  und  alles  Andere  im  Sinne  behält.  Ist  dagegen  das  vor  ans 
stehende  Object  uns  irgendsehr  noch  unbekannt,  so  müssen  wir  dasselbe 
in  erforschender  Weise  zerlegen  und  bei  dieser  Zerlegung  die  das  Ob- 
ject bildenden  Begriffe  gewinnen,  um  dann  die  zergliederten  Theile  unter 
der  Leitung  dieser  Begriffe  wieder  zusammenzusetzen.  Theils  wird  diese 
Zerlegung  und  Wiederzusammensetzung  nur  in  beschreibender  Weise  aas- 
geführt (Anatomie),  theils  wird  dabei  der  ursächliche  Zusammenhang  dieser 
Theile  und  der  Mechanismus  ihrer  Vereinigung  gesucht  (Physiologie). 

liegt  ein  Object  zum  blossen  Wiedererkennen  vor,  so  wird  ans 
den  bald  vollkommen,  bald  nur  unvollkommen  gegebenen  Theilen  and 
deren  Merkmalen  das  Ganze  einer  Vorstellung,  z.  B.  einer  Gestalt, 
construirt.  Zu  diesem  Behufe  müssen  aus  dem  Vorliegenden  im  indoc- 
tiven  Gedankengange  die  nöthigen  Begriffe  gewonnen  werden.  Und  mit 
Hülfe  dieser  Begriffe  construirt  dann  die  selbstbewusste  Thitigkeit  durch 
die  zu  diesem  Behufe  angerufene  Vorstellungsthätig^eit  das  Ganze,  soweit 
es  zum  Gewinnen  einer  entsprechenden  Vorst^lung  des  gegebenen  Objects 
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ndthig  ist.  Hiermit  erwacht  die  Erinnerong.  Und  taucht  dann  Verwandtes 
ans  dem  Gedächtnisse  anf,  so  wird  dies  Verwandte  (Aehnliche,  Identische) 
nach  seinem  Begriffe  in  derselben  Weise  confitmirt.  Hierauf  werden  beide 
Constnictionen  verglichen.  Und  je  nach  dem  Ergebnisse  dieses  Vergleichs 
wird  (dedactiv)  die  augenblicklich  gewonnene  Vorstellungsconstruction  ent- 
weder in  den  Umfemg  des  Begriüb  der  Erinnenmgsconstrnction  anfgenom- 
mcfli,  beziehentlich  letzterer  gleichgestellt,  oder  erstere  wird  abgewiesen. 
Im  letztem  Falle  wird  die  Arbeit  wiederholt,  und  läB<tt  sich  das  vor- 
liegende in  kein  schon  erworbenes  Wissen  unterbringen  oder  keinem  Er- 
worbenen gleichstellen,  so  muss  man  ein  neues,  ein  besonderes  Wissen 
ans  demselben  bilden. 

Ist  ein  Ganzes  bereits  gegeben  und  es  fehlt  nur  ein  Theil  des- 
selben oder  dieser  verbirgt  sich  unsem  Blicken,  so  constmirt  man  den 
fehlenden  Theil,  indem  man  dessen  Begriff  aus  dem  Ganzen  aUeitet,  die- 
sen Begriff  in  eine  Vorstellung  umsetzt  und  dieser  Vorstellung  eine  solche 
Beschaffenheit  giebt,  dass  sie  zu  den  Theilen  passt,  an  welche  sie  an- 
schliessen  soll,  wie  z.  B.  bei  der  Ergänzung  eines  gegebenen  Kreises. 
Fehlt  das  Ganze  noch,  besitzt  man  aber  den  Bogriff  desselben  und 
will  man  das  noch  nicht  existirende  Ganze  aus  seinen  Theilen  aufbauen, 
so  ruft  die  begrifflich  schaffende  selbstbewusste  Thätigkeit  die  Vorstel- 
longsth&tigkeit  zu  Hfllfe  und  setzt  mit  dieser  Hülfe  den  Begriff  des  Vor- 
stellbaren in  eine  Vorstellung  um,  entweder  bloss  in  Gedanken  oder  unter 
büdlicher  Darstellung.    Hierauf  kann  man  dann,   wenn  man  sonst  die 
Mittel  und  die  Macht  dazu  hat,  die  Begriffe  und  Vorstellungen  der  einzel- 
nen Theile  auf  das  geeignete  Material  übertragen  und  zur  k()rperhaftm 
Verwirkliehung  bringen,  um  das  Ganze  in  sinnenfillliger  Weise  anschau- 
iidi  zusammenzusetzen.    Das  Umsetzen  eines  Begriffs  in  eine  Vorstellung 
ist  ein  dednetives  Zerlegen  des  Begriffsinhaltes  in  seine  Theile  und  ein 
Formen  der  letztem,  und  nach  erfolgter  Umsetzung  kann  man  sich  von 
dem  Ganzen  zu  den  Theilen  und  von  den  Theilen  zu  dem  Ganzen  be- 
wegen (ähnlich,  wie  man  bei  der  Eintheilung  des  Begriffsumfanges  sich 
von  dem  Allgemeinen  zum  Besondem  und  umgekehrt  bewegen  kann). 
Man  vergegenwärtigt  sich  dadurch  den  Begriffsinhalt  (wie  bei  der  Ein« 
thdlung  den  BegriflEsumfang)  nach  d^  Ordnung,  die  man  für  ein  Ganzes 
gemacht  hat   Die  Vorstellung  wird  nach  dem  Begriffe  und  das  Material» 
aus  welchem  das  Ganze  aufgebaut  werden  soll,  wird  zunächst  nach  der 
Vorstellung  gearbeitet,  nach  welcher  auch  die  in  Wirklichkeit  ausgeführte 
Zusammensetzung  des  Ganzen  erfolgt.  Den  Begriff,  ans  wachem  man  das 
Ganze  constmirt,  hat  man  entweder  überliefert  eriialten  oder  man  hat 
ihn  selbst  aus  seinen  Elementen  gewonnen.  —  Zu  diesem  rein  dednctiven 
Aufbauen  eines  Ganzen  aus  seinen  Theilen  nach  einem  gegebene  Begriffe 
gehört  ein  sehr  grosser  Theil  der  Geistesarbeiten,  die  sich  an  dem  Ganzen 
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und  seinea  Theilen  bewegen,  von  dem  Spiele  des  Kindes  an,  das  aas  den 
zogeschnittenen  Theilen  ein  Ganzes  zusammensetzt,  bis  zn  den  compUdr- 
testen  Arbeiten  in  Bauen  und  Fabrication,  in  der  Yerwaltong,  im  Entr 
werfen  und  Ausführen  aller  Pl&ne,  der  Kur-  und  Operationsplane  etc.  -- 
Oft  ist  von  einem  Ganzen  bereits  ein  Stück  gegeben,  dieses  Stade  er- 
weist sich  als  ein  schon  hinlänglich  bekanntes,  und  auch  das  Ganze,  das 
zu  diesem  Stücke  construirt  werden  soll,  wird  uns  mit  diesem  Stücke  so- 
fort schon  in  seinem  Begriffe  kund,  wie  z.  B.,  wenn  man  aus  dem  Ab- 
schnitte eines  Kreises  den  ganzen  Kreis  bilden  soll.    Aufgaben  solcher 
Art  vollziehen  sich  im  täglichen  Leben  ungemein  häufig.   Das  vorliegende 
Bruchstück  enthält  hier  schon  den  Begriff  des  fehlenden  Ganzen  nadi 
dessen  Gattung  und  Art  oder  gar  auch  nach  der  individuellen  Beschaffen- 
heit.    Und  diesen  Begriff  gewinnen  wir  entweder  rein  inductiv  oder  aas 
unserer  übrigen  Erfahrung  deductiv  und  zwar  dann  entweder  durch  den 
Vergleich  mit  Aehnlichem  oder  aus  der  Kenntniss  des  Zwecks,  welchem 
das  uns  fehlende  Ganze  gedient  haben  mnsste.    Aus  dem  in  einer  dieser 
Weise  gewonnenen  Begriffe  construirt  man  dann  mittelst  der  Yorstelluig»' 
thätigkeit  das  Ganze  und  verwirklicht  dies  Ganze  so,  dass  dessen  Theile 
mit  dem  Bruchstücke  zusammenschliessen  und  dieses  in  das  Granze  anf- 
genommen  werden  kann. 

Alle  hier  und  in  dem  Folgenden  anzudeutenden  Geistesoperationen 
würden  sich  sehr  mühevoll  und  langsam  vollziehen,  wenn  die  auch  be- 
reits uns  unbewusst  und  ohne  unser  Geheiss  arbeitende  YorsteUongs* 
thätigkeit  nicht  sofort  in  Function  spränge  und  nicht  mit  grosser  Ge- 
wandtheit und  Geschicklichkeit  die  Oonstructionen  des  Gegebenen,  die 
Constructionen  aus  der  Erinnerung  und  die  Oonstructionen  ans  den  ihr 
vom  Selbstbewusstsein  übertragenen  Begriffen  ausführte,  so  dass  das  Selbst- 
be¥russtsein  nur  mit  geringer  Leitung  und  mit  wenigem  Aufmerken  sich 
begnügen  und  inzwischen  bereits  seine  Thätigkeit  auf  Anderes  simiend 
richten  kann.  Um  die  hier  zn  besprechenden  Geistesarbeiten  zu  ver- 
stehen, muss  man  nicht  vergessen,  dass  die  Menschen  durchaus  nicht  in 
regelrechtem  Gange  arbeiten,  eben  weil  sie  diesen  noch  nicht  kennen  nnd 
auch  gewöhnlich  nicht  die  nöthige  Beife  dazu  haben,  dass  sie  namentlich 
den  Begriff  und  die  Vorstellung  des  Ganzen  erst  während  der  Ausfthrang 
des  Ganzen  vollkommen  zu  gewinnen  pflegen,  femer  dass  sie  das  Inda- 
ciren  und  Dedudren  abgekürzt  vollziehen,  dass  sie  die  meisten  Gedanken- 
gänge nicht  vollkommen  zum  Bewusstsein  bringen  und  dass  sie  die  De- 
duction  mit  der  Induction  und  umgekehrt  vertauschen  und  in  diesen  bei- 
den Handlungen,  ohne  selbst  darüber  klar  zu  sein,  aufs  Schnellste  ab- 
wechseln. ^  £s  kann  daher  dem  Unkundigen  in  der  That  unmöglich 
erscheinen,  das  rasche  Arbeiten  des  Geistes  in  alle  einzelnen  Acte  nnd  in 
alle  Glieder  des  Denkprocesses  aufzulösen,  was  dennoch  vollkommen  aas- 
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fahrbar  ist  Je  klarer  aber  die  Erkenntniss  ist  and  je  selbständiger  der 
Mensch  dieselbe  zu  handhaben  vermag,  um  so  mehr  arbeitet  er  mit  den 
machenden  Elementen  oder  doch  im  Sinne  derselben,  ganz  auf  der  Stufe 
und  im  Gedankengange  der  Induction,  und  indem  er  selbst  die  De- 
^Inctionen  inductiv  durchdenkt,  ttberlässt  er  das  rein  dednctive  VerfEÜiren 
dem  beschränkteren  Geiste. 

Endlich  kann  behufs  der  Constmction  eines  Ganzen  uns  das  Ganze 
und  auch  der  Begriff  desselben  fehlen,  so  dass  uns  nur  ein  Theil 
oder  gar  nur  ein  Bruchstack  irgend  eines  Ganzen  gegeben  ist,  aus  wel- 
chem wir  erst  auf  den  Begriff  des  Ganzen,  zu  welchem  das  Bruchstück 
gehört,  und  aus  diesem  Begriffe  endlich  auf  das  Ganze  selbst  durch  con- 
stmirendes  Ersinnen  gelangen  sollen.   In  dieser  Reihe  von  Fällen  ist  dem 
Menschen  das  gegebene  Stück  entweder  gewiss  ganz  unbekannt,  oder 
es  bietet  zunächst  wenigstens  einiges  Bekannte  als  Anhaltepunkte  dar. 
Wenn  das  Bruchstück  uns  ganz  unbekannt  ist,  so  ist  auch  das 
Ganze,  das  zu  demselben  gehört,  uns  und  zwar  selbst  in  seinen  allgemein- 
sten Begriffen  unbekannt.    In  solchen  Fällen  muss  man  entweder  die  Er- 
innerung an  alle  früher  erworbenen  Vorstellungen  und  Begriffe  wachrufen, 
om  durch  sorgfaltiges  Vergleichen  das  Bruchstück  in  ein  schon  erworbe- 
nes Wissen  unterzubringen,  und  man  muss  auch  wohl  das  Bruchstück 
längere  Zeit  im  Sinne  behalten,  um  es  nach  Möglichkeit  mit  allem  Ge- 
eigneten zu  vergleichen,  das  uns  aufstösst    Oder  man  muss  durch  den 
Versuch  ermitteln,  wozu  man  das  unbekannte  Ding  gebrauchen  kann  und 
wozu  üs  mithin  habe  dienen  sollen.  Oder  man  muss  durch  die  Erinnerung 
zu  ergründen  suchen,  aus  welchem  ursächlichen  Vorgange  das  Bruchstück 
entstanden  ist.    Oder  man  muss  versuchen,  dasselbe  oder  doch  irgend  ein 
Aehnliches  nachzubilden,  um  dadurch  auf  die  Ursache  zu  gelangen.    Oder 
man  muss  das  Bruchstück  mechanisch  oder  chemisch  zerlegen,  entweder 
om  auf  Bekanntes  zu  kommen  oder  um  den  in  dem  Unbekannten  gelege- 
nen fremden  Begriff  zu  gewinnen  und  diesen  als  eine  uns  neue  Errungen- 
schaft aufzustellen.    Gelingt  die  Arbeit  in  der  einen  oder  andern  Weise, 
so  kann  man  aus  dem  aufgefundenen  Begriffe  das  Ganze  und  vielleicht 
gar  ein  neues,  bisher  unbekannt  gewesenes  Ganzes  constroiren,  zu  wel- 
chem das  Stück  gehört.    Widrigenfalls  bleibt  uns  dieses  auch  fernerhin 
ein  Unbekanntes,  es  sei  denn  etwa  noch,  dass  sich  aus  dem  zu  einer  Zeit 
nnd  an  einem  Orte  früher  Vorhandengewesenen  aus  der  Herkunft  etc. 
die  muthmassliche  Bedeutung  des  Bruchstücks  ableiten  lässt.   Kann  man 
jedoch  aus  dem  gegebenen  Bruchstück  selbst  in  keinem  Grade  mehr  er- 
kennen, was  es  selbst  und  was  das  Ganze,  das  zu  ihm  gehörte,  gewesen 
ist,  so  ist  alle  Folgerung  aus  Anderm  allzu  unsicher.     Oder  das  vor- 
liegende Bruchstück  ist  uns  in  irgend  einer  Weise  mehr  oder  weniger 
bekannt,  aber  wir  erkennen  bei  dem  Versuche,  das  Ganze  zu  demselben 
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zn  construiren ,  dass  nns  diese  Construction  za  einem  bisher  uns  unbe- 
kannt gewesenen  Ganzen  hinführen  mnss.  Hiermit  gelangen  wir  auf 
das  specielle  Thema,  das  wir  ausführen  wollen.  In  dieser  Beihe  von 
Fällen  sind  viele  Abtheilongen  möglich,  die  wir  jedoch  hier  übergehen 
können.  Denn  alle  Fälle  kommen  wenigstens  darin  überein,  dass  der  vor- 
liegende Theil  in  irgend  welchen  Begriffen  uns  bekannt  sich  darstellt^ 
wenn  er  auch  in  Bezug  auf  Individualität,  Varietät,  Art,  Gattung  oder 
selbst  Ordnung  uns  neu  erscheinen  sollte,  dass  es  aber  einer  aufmerk- 
samen Denkoperation  bedarf,  um  aus  demselben  das  zu  ihm  gehörige 
noch  unbekannte  Ganze  zu  gewinnen,  das  dann  immer  ein  Nenes 
sein  wird. 

Alle  Denkoperationen  in  den  hierhergehörigen  zahlreichen  und  man- 
nigfaltigen  Fällen  bezwecken  entweder  die  Construction  eines  tastbaren 
Ganzen  oder  die  Construction  eines  Products  der  geistigen  Thä- 
tigkeit,  von  welchem  das  Gegebene  ein  Bruchstück  ist,  oder  die  Con- 
struction eines  ursächlichen  Ganzen,  das  durch  Tastbares  und  dessen 
Thätigkeitsäusserungen  gebildet  wird.  (Mit  dem'  ursächlichen  Ganzen 
würden  wir  in  die  Lehre  von  den  Ursachen  gerathen,  deren  Bearbeitung 
wir  jedoch  hier  ganz  abtrennen.  Die  Producte  ferner  der  geistigen  TLä- 
tigkeit  liegen  uns  hier  allznweit  ab.  Somit  beschränken  wir  uns  haupt- 
sächlich anf  das  körperliche  Ganze.  —  Das  „Ganze*'  kann  man  als  ein 
sachliches,  als  ein  geistiges  und  als  ein  ursächliches  Ganzes  unterscheiden, 
noch  richtiger  jedoch  als:  Denkganzes  und  sinnenfälliges  Erscheinungs- 
ganzes nnd  letzteres  als  körperliches  [sachliches]  Ganzes  und  als  Thätig- 
keitsäusserungen-Ganzes.)  Ans  dem  Gebiete  des  sachlichen  Ganzen  treten 
uns  die  Werke  der  Menschen  und  die  der  Natur  entgegen.  Wir  wäh- 
len von  Beiden  ein  Beispiel. 

Man  constmirt  aus  dem  aufgefundenen  Stücke  einer  alten  Waffe  die 
ganze  Waffe,  wie  sie  einstmals  war,  aus  dem  Reste  eines  Wandgemäldes 
das  ganze  ehemalige  Gemälde  und  aus  einer  Ruine  die  ehemalige  Burg  etc. 
Hier  hängt  Alles  davon  ab,  wie  sehr  das  vorliegende  Bruchstück  im  Stande 
ist,  das  unbekannte  Ganze  uns  zu  verrathen ,  auch  welche  Kenntnisse  wir 
bereits  von  Aehnlichem  besitzen  und  wie  sehr  etwa  demnach  auch  die 
Zeit  seines  Ursprungs  uns  auf  die  Spur  f^rt.  Am  kürzesten  vergleicht 
man  zunächst  das  Bruchstück  mit  den  Vorstellungen  von  Ganzen  ähnlicher 
Art,  die  man  bereits  hat.  Dies  ist  ein  blosses  deducöyes  Wiedererken- 
nungsv erfahren,  wobei  man  allerdings  die  Merkmale  inductiv  sammelt ► 
Führt  dies  nicht  zum  Ziele  und  kann  man  auch  für  diese  Art  von  Fällen 
in  Museen  und  in  den  Schriften  über  Alterthumskunde  keinen  Anhalt  zum 
Vergleiche  finden,  so  muss  man  aus  der  Beschaffenheit  des  Bruchstücks 
die  wesentlichsten  Merkmale  erfassen,  um  einen  neuen  Begriff  zu  gewin- 
nen (=  Induction),  der  dem  unbekannten  Ganzen  etwa  zum  Grunde  ge- 
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legen  habe.    Hierauf  constmirt  man  dann,  geleitet  durch  die  früher  schon 
erworbenen  Kenntnisse,  ein  diesem  Begriffe  entsprechendes  und  zu  dem 
gegebenen  Bruchstücke  passendes  Ganzes  (Umsetzen  des  Begriffs  in  eine 
YorstelluHg  und  deductives  Ausführen  der  Vorstellung  im  Sinne  des  Be- 
griffs).   Besteht  das  Bruchstück  blos  aus  einem  unwesentlichen  Reste,  so 
ist  nichts  mit  demselben  zu  beginnen,  es  sei  denn  dass  die  Zeit  seines 
Ursprungs  uns  Anknüpfungen  an  die  Arbeiten  jener  Zeit  ermöglicht  oder 
dass  der  vorliegende  Rest,  z.  B.  eine  Verzierung  einer  Waffe,  uns  auf 
ähnliche  schon  bekannte  Verzierungen  gelangen  lässt  und  dass  dadurch 
uns  ein  Weg  eröffnet  wird.    Welche  Erleichterungen  aber  auch  in  Fälleil 
dieser  Art  gegeben  sein  mögen,  immer  bedarf  es  zu  dieser  Arbeit  einer 
sehr  begabten  Vorstellungsthfttigkeit,  die  von  der  selbstbewussten  Thätig-- 
keit  geschickt  und  kenntnissreich  geleitet  sein  muss.    Im  Gegensatze  zu 
den  Werken  der  Natur  findet  jedoch  bei  den  Werken  der  Menschen  der 
günstige  Umstand  statt,  dass  man  es  hier  mit  „Erfindungen'^  zu  thun  hat^ 
also  eine  Nach-Erfindung  machen  und  in  der  That  das  Ganze  aus  dem 
ihm  zum  Grunde  liegenden  Begriffe  allein  construiren  kann.    Dies  ist  in 
dem  Masse  möglich,  als  man  die  machenden  Elemente  des  einstmals  von 
einem  Andern  erfassten  Begriffs  einer  Erfindung  ebenfalls  zu  gewinnen 
vermag.   Dann  kann  man  das  fehlende  Ganze  lediglich  aus  den  Gedanken 
Fofbauen,   so  dass  das  Bruchstück  etwa  nur  als  massgebende  Grenze  der 
Arbeit  dient  und  hier  ohne  Mühe  angesetzt  werden  kann.    Gelingt  dies 
nicht,  so  muss  man  das  Ganze  im  Sinne  des  dann  es  unvollkommener  ge- 
gebenen Begriffs  mühevoller  von  dem  Bruchstücke  aus  construiren  und 
Theil  für  Theil  an  dasselbe  ansetzen.    In  irgend  einem  Grade  vereinigen 
sich  gewöhnlich  beide  Arbeitsweisen,  —  auch  bei  den  Werken  der  Natur, 
— -  nämlich  der  Gang  vom  Ganzen  zu  den  Theilen  und  von  den  Theilen 
—  unter  der  Leitung  des  im  Sinne  liegenden  Begriffs  —  zu  dem  Ganzen. 
Indess  bei  den  Werken  der  menschlichen  Erfindung  kann  es  namentlich  ge- 
lingen, sich  mit  seiner  Vorstellungstbätigkeit  selbstbewusst  in  eine  Auf- 
fassung zu  versetzen,  die  den  Gedanken  vollkommen  oder  doch  reichlich 
trifft,  der  in  dem  Bruchstücke  enthalten  liegt.    Dann  erfasst  ein  Titinthiges 
Schaffen  die  Seele,  und  sind  die  Mittel  gegeben  und  bleibt  der  Geist  be- 
sonnen genug,    so  steht  das  Original,   wie  es  einstmals  bestand,   auch 
wieder  aus  der  Hand  des  Menschen  auf.    Es  ist  dies  Schaffen  ein  sehr 
geheimmssvoU  und  gleichsam  tief  in  der  Seele  vorgehendes,  auch  ein  sehr 
complicirtes  Induciren.    Es  liegt  in  dieser  Arbeit  das  Verständniss 
eines  versteckten,  verborgenen  Gegebenen  durch  das  Erzeugen  desselben 
Begriffs,  wie  er  versteckt  in  dem  Gegebenen  liegt,  und  Umsetzen  des 
auf  diese  Weise  in  dem  Gegebenen  erkannten  Begriffs  in  eine  Vorstellung. 
Das  Product  der  letztem  kann  dann  wiederum  als  1.  Satz  einer  Induction 
gebraucht  werden,  ähnlich  wie  jede  Erfahrungsthatsache.    Was  nun  hier 
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der  menschliche  Geist  im  Gebiete  der  Begriffe,  die  er  ans  den  Thatsachen 
der  eignen  Seele  gewinnt  (d.  h.  im  Gebiete  der  sogenannten  apriorischen 
Begriffe),  leistet,  das  möchte  er  allzagem  anch  in  Bezi^  auf  die  Werke 
der  Natnr  vollbringen.    £r  möchte  im  Sinne  des  Urhebers  denken,  — 
und  er  wird  in  einem  nicht  geringen  Grade  auch  hierzu  einst  gelangen.  — 
Die  Bestätignng  der  Arbeit  ergiebt  sich  dednctiv  daraus,  dass  das  Brach- 
stUck  nicht  nur  zu  dem  original  geschaffenen  Ganzen  passt,  sondern  auch 
nun  als  ein  organisch  gewordenes  Glied  an  demselben  steht  und  mit  ihm 
dieselbe  Vorstellung,  denselben  Begriff  und  denselben  ursächlichen  Gang 
der  Seele  gemein  hat;  femer  daraus,  dass  das  Werk  seinem  Begriffe  ganz 
entspricht  und  dass  der  Begriff  ein  aus  vorhandenen  Thatsachen  in  der 
Seele  entsprungenes,  wirkliches  Ganzes  ist,  das  bei  dem  Nach-Gewinnen 
in  dem  Geiste  eines  Menschen  in  derselben  Weise  entstehen  mnsste,  wie 
es  in  dem  wesentlich  gleichbeschaffenen  Geiste  eines  Menschen  einer 
früheren  Zeit  einstmals  entstanden  war. 

Indem  wir  nun  zu  den  Werken  der  Natur  flbergehen,  um  zu  zeigen, 
wie  aus  einem  Bmchstücke  ein  bis  dahin  unbekanntes  körperliches  Gan- 
zes gewonnen  wird,  wollen  wir  uns  ganz  in  das  Beispiel  vertiefen,  das 
uns  Cuvier  gegeben  hat,  indem  er  aus  fossilen  Knochenresten  das  unbe- 
kannte vorweltliche  ganze  Thier  construirte,  zu  welchem  jene  fossilen 
Reste  gehören  mussten.  (Siehe  Cuvier,  die  Erdumwälzungen.  Deutsch  von 
Giebel.  Leipzig  1851.  S.  50.)  Wir  geben  zunächst  ein  Gitat  aus  diesem 
Werke,  um  zu  sehen,  wie  dieser  Forscher  verfuhr,  um  aus  dem  gegebenen 
Brachstücke  auf  das  unbekannte  ganze  Thier  zu  gelangen. 

Cuvier  sagt :  Etwas  vollständige,  fossile  Skelete  wurden  nur  äusserst 
selten  gefanden,  die  einzelnen  Knochen  vielmehr  ohne  Ordnung  durch- 
einander geworfen,  meist  zerbrochen  und  fragmentär  in  den  Gesteins- 
schichten, und  auch  bei  Auffindung  des  ganzen  Skeletes  wOrde  man  ver- 
gebens nach  den  Charakteren  suchen,  welche  die  Haare ,^  die  Farbe  etc. 
geben.  Die  Knochen  seien  daher  die  einzige  Quelle.  In  Folge  der  Schwie- 
rigkeit habe  man  aber  ihnen  nicht  die  geeignete  Beachtung  gewidmet 
Diese  Lficke  hat  nun  Cuvier  ausgefüllt.  Er  stützte  sich  dabei,  wie  er 
sagt,  auf  das  von  der  vergleichenden  Anatomie  nachgewiesene  Gesetz 
,,von  dem  gegenseitigen  Verhältnisse  der  Formen  in  den  organischen  Ge* 
schöpfen*^,  mittelst  dessen  jedes  dieser  Geschöpfe  schon  aus  jedem  Bruch- 
stücke irgend  eines  seiner  Theile  erkannt  werden  könnte.  ,Denn  jedes 
organisdie  Geschöpf  bildet  ein  einiges  und  abgeschlossenes  Ganzes,  dessen 
Theile  einander  entsprechen  und  zu  derselben  bestinunten  Thätigkeit 
durch  wechselseitige  Wirkung  beitragen.  Keiner  dieser  Theile  kann  sich 
daher  verändern,  ohne  dass  auch  die  andern  sich  verändern  und  folglich 
bezeichnet  und  ergiebt  jeder  einzelne  zugleich  alle  übrigen*'  (S.  51). 

Es  ist  demnach  das  zweckmässig  construirte  Ganze,  das  uns  in 
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seinem  Bmchstflcke  noch  befälügt,  von  dem  selbst  in  diesem  Bnichstttcke 
noch  aoGigedrQckten  Zwecke  ans  das  unbekannte  Ganze  zu  ersinnen,  oder 
Tielmeht  es  ist  der  im  Brachstttck  liegende  Begriff  des  Ganzen,  den  wir 
mittelst  der  Vorstellongsthätigkeit  zn  einem  geformten  Ganzen  zu  machen 
und  dadurch  zur  Yorstellung  und  zur  Anschauung  zu  bringen  vermögen. 
Diese  irbeit  ist  aber  nur  so  weit  ausfahrbar,  als  jener  Begriff  reicht, 
nnd  wollen  wir  das  nachconstmirte  Ganze  auch  in  seinen  Beziehungen 
denken  und  in  den  Formen  ausführen,  die  aus  diesen  Beziehungen  her- 
vorgehen, so  müssen  wir  auch  die  Begriffe  haben,  die  in  diesen  Beziehun- 
gen liegen.  Und  unter  dieser  Bedingung  können  wir  irgend  sehr  auch 
wohl  solche  Beschaffenheitai  dnes  Ganzen  gewinnen,  die  ihm  nicht  wesent» 
lieh,  sondern  in  angehängter,  zugefallener  Weise  angehören. 

Cuvier  erwähnt  nun  zur  Erläuterung  in  Bezug  auf  das  Raubthier- 
Naturell,  wie  die  hier  yorhandene  Organisation  der  Eingeweide  zur  Ter- 
daunng  des 'frischen  Fleisches  auch  zur  Folge  habe:  Kiefern  zum  Zer- 
reissen,  Klauen  zum  Festhalten  und  Zerfetzen,  Zähne  ^um  Zerschneiden, 
BewQgungsorgane  zum  Verfolgen  und  Einholen  etc.  Er  erinnert  femer 
an  die  speciellen  Gestaltsmodificaüonen,  die  dadurch  entstehen,  dass  das 
Baubthier  auf  Beute  von  verschiedener  Beschaffenheit  angewiesen  ist. 
Und  er  durchgeht  in  Bezug  auf  den  Zweck  der  Theile  für  das  Naturell 
des  Raubthiers  das  Kiefergelenk,  den  Schläfenmuskel,  den  Jochbogen, 
den  Vorder-  und  Oberarm,  die  Knochen  des  Schultergürtels  etc.  bis  zu 
den  Knochen  der  Nase,  der  Augenhöhle  etc.  und  zeigt,  wie  «^e  alle  dem* 
selben  Zwecke  dienen  und  wie  sie  im  Dienste  dieses  Zweckes  zu  einander 
passen,  so  dass  die  Form  des  einen  Theils  die  Form  des  andern  Theils 
bestimmt,  ,^anz  so,  wie  die  Gleichung  einer  Gurve  alle  ihre  Eigenthüm- 
lichkeiten  mit  sich  bringt^S  und,  fOgt  er  hinzu:  „bei  einer  gründlichen 
Kenntnias  der  Gesetze  der  organischen  Oekonomie  muss  man  aus  jedem 
Knochen  das  ganze  l^hier  constmiren  können/^ 

Wenn  wir  das  hier  angedeutete  Arbeiten  Cuvier' s  bei  seinem  Con- 
stmiren des  vorweltlichen  Thiers  aus  dem  fossilen  Knochen  richtig  erfas- 
sen wollen,  so  müssen  wir  dabei  beharren,  dass  Cuvier  von  dem  Begriffe 
des  Ganzen  ausging,  der  sich  in  dem  einzelnen  Knochenstücke  ausdrückte. 
Dieser  Begriff  gab  ihm  die  nöthigen  Gedanken.  Und  er  stützte  sich  dabei 
auf  die  reelle  Wahrheit  dieses  Begriffs  und  auf  die  Zuverlässigkeit  des 
Ueberganges  von  der  Ursache  zur  Wirkung  und  von  der  Wirkung  zur 
Ursache.  Der  B^^riff  war  aber  nur  als  Beschreibungsbegriff  und  nicht 
so,  wie  wir  ihn  z.  B.  im  Dreieck  besitzen,  in  seinen  machenden  Elementen 
gegeben,  und  er  konnte  daher  beim  Constmiren  dem  Geiste  nicht  die 
Freiheit  und  Leichtigkeit  gewähren,  welche  die  sogen,  apriorischen  Be- 
griffe geben.  Diese  Schwierigkeit  vrurde  jedoch  durch  die  Gründlichkeit 
und  Ausdehnung  der  Erfahrung  ausgeglichen.    Und  die  gesammte  Er- 
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fahntng  mosste  nmfiomehr  zur  Hülfe  genommen  werden,  als  sogtr  „aus 
der  Grösse  und  Art  und  aus  dein  Aufenthalte  der  Beute^  die  spedellen 
Modificationen  der  Gestalt  gewönnet  wurden.  Aus  dem  Erfährongsbegriffe 
wurde  mittelst  der  Yorstelhmgstiiftti^it  das  Thier  sofort  schematiseh 
construirt  und  zwar  als  organisches  Geschöpf,  dann  als  thierisches  Wes^ 
femer  als  Säugethier  und  weiter  bis  zu  der  Familie,  Ordnung,  Gattwiß, 
Art,  Yarietftt  und  bis  zum  Individuum  herab.  Und  soweit  also  die  Gat- 
tung oder  Art  bereits  in  dem  Bruchstflsk  erkannt  wurde,  z.  B.  als  Raab- 
thier,  konnte  das  Individuum  als  Raubthier-Individuum  scfaematisch  am- 
geführt  werden.  Hiermit  stand,  schon  vor  der  Vollziehung  der  Gonstrac* 
üon  des  ganzen  Thieres  aus  dem  fossilen  S[B0chen,  das  gesammte  hierher- 
gehörige Erfahrnngswissen  seinem  Inhalte  und  Umfange  nach  vor  der 
Seele  des  Forschers,  wie  ein  Bild  und  wie  ein  plastisch  ausgefAhrte<^ 
Wörterbuch,  als  Eintheilung  des  Gebietes  (des  Säugethier-Reiches)  und  al» 
Theilung  eines  körperlichen  Ganzen,  zur  bequemen  Durchschheitung  der 
Glieder  und Theile^aufwärts  und  abwärts  und  auf  das  Nebengeordnete,— 
die  Theile  im  Lichte  ihres  Zweckes  und  ihrer  Harmonie  und  die  Eintbei- 
lungsglieder  dieses  Schöpfangszweiges  als  Repräsentanten  der  ans  den 
gegebenen  Ursachen  in  der  Natur  gewordenen  Begriffe.  War  dies  Ge* 
mälde,  das  sich  vor  der  Seele  Cu  vier 's  aus  dem  Begriffe  durch  die  Vor- 
stellungsthätigkeit  entrollte,  auch  anfangs  noch  klein,  so  war  es  doch 
immer  umfassender  geworden,  und  mit  klarem  und  scharfem  Bliebe 
schaute  er  in  das  aufgesanmelte  Wissen  hinein. 

In  solcher  Weise,  wie  Cuvier's  Geist,  müssen  wir  uns  den  Geist  denken, 
der  eine  Aufgabe  der  hier  zu  schildernden  Art  lösen  will,  es  möge  diese 
Aufgabe  aus  dem  täglichen  Leben  oder  auä  der  Wissenschaft  entnemmsD 
sein.  Wir  müssen  den  Begriff  aus  dem  Brudistück  bereits  entnehmen 
können  und  zu  entnehmen  fähig  sein ,  und  dieser  Begriff  muss  uns  in  das 
zu  demselben  gehörige  gut  verstandene  und  licht  geordnete  Erfahnmgs- 
ganze  führen.  Die  Erfahrung  aber  muss  um  so  grösser  und  tiefdringender 
sein,  je  schwieriger  die  Aufgabe  ist.  Bei  diesem  Erfahrungwissen  mflssen 
wir  jedoch  noch  die  Fähigkeit  hervorheben,  die  Begriffe  in  gewandter 
Weise  richtig  zu  erfassen,  und  man  muss  das  Angeborene  hierbei  und  die 
in  verschiedenem  Grade  angeboren  werdende  Befähigung  hierzu  nicht  ver- 
gessen. Auch  gehört  dazu  ein  gewandtes  anschauliches  oder  gegenständ- 
liches Denken,  d.  h.  eine  grosse  Begabung  der  Vorsteilungsthäti^ceit,  die 
dem  Gedächtnisse  einverleibten  Yorstellungsinbalte  wieder  als  Yorstd* 
lungen  zu  reprodudren  und  aus  diesen  durch  Zusammensetzung  auch  nene 
Formen  zu  gestalten.  Ausserdem  ist  erforderlich :  die  Kenntni&s  der  ur- 
sächlichen  Verhältnisse  und  das  leichte  Gewinnen  der  irgend  möglichen 
Glieder  und  Mittel  in  einem  ursächlichen  Vorgänge,  mit  der  Beiähigang, 
Mögliches  und  Wahrscheinliches  im  Gebiete  der  m  einer  Sache  in  Betracbt 
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kommeiidea  Begriffe  au  ersrnnen  and  diese  Möglichkeiten  unter  besonne- 
oem  Masshaiten  ausmitlhren,  —  Arbeiten,  die  sich  sänuntlich. wieder  aof 
das  begrifiliche  Arbeiten  des  Selbstbewoasten  nnd  auf  das  formende  Ar- 
beiten der  Y(Hr8tellung8thätigkeit  zarflckftthren  lassen. 

Das  Prodnciren  des  Geistes,. das  wir  hier  schildern,  ist  ein  Schaffen, 
Hervorbringen,  Machen  im  Sinne  der  zum  Yerst&ndniss  gelangten  Begriffe, 
und  es  erweckt  sich  daher  zuverlässig  auch  nur  soweit,  als  der  Begriff  uns 
Ahrt,  also  soweit,  als  wir  die  machenden  Elemente  der  Begriffe  haben 
(wie  in  der  Mathematik  und  bei  den  moralischen  Begriffen),  oder  als  wir 
die  machenden  Eigenschaften  der  Gegenstände,  mit  denen  wir  arbeiten, 
kemien  (wie  in  der  Physik  und  Chemie),  oder  als  wir  an  einem  Ganzen 
arbeiten,  das  seine  angeborene  Beständigkeit^  im  Werden  aus  physika- 
lischen und  chemischen  Gründen  innehält  (wie  bei  den  organischen  Ge- 
schöpfen). Und  mit  dem  führenden  Begriffe  kann  der  Mensch  dann  ge- 
staltend in  die  Gegenwart  eingreifen,  die  Gestalten  der  Vergangenheit 
erneuern  und  die  Gestaltungen  auch  der  Zukunft  vofzeicbnen.  Aber  es 
wird  sein  machendes  Construiren  in's  Phantastische  übergehen,  wenn  er 
sich  nicht  genau  an  die  Begriffe  hält,  die  ihm  dabei  gegeben  sind.  £r 
wird  femer  den  gegebenen  Begriffen  sich  nicht  ganz  allein  anvertrauen 
können,,  ivenn  er  nicht  die  machenden  Elemente  der  Begriffe  hat.  Und  in 
dem  Masse,  als  ihm  diese  in  Betreff  des  zu  construirenden  Ganzen  und 
der  dabei  in  Betracht  kommenden  Nebennmstände  fehlen,  ist  die  Rettung 
seiner  Arbeit  allein  nur  durch  die  Summe  seiner  Erfahrung  ermög- 
licht.   Das  „da  mihi  hypomochlion'^  reicht  hier  nicht  ans. 

Cuvier  fügt  daher  auch  richtig  hinzu,  dassbei  dem  Construiren  eines 
unbekannten  Thieres  der  Yorwelt  aus  einem  gegebenen  Bruchstücke  „sich 
sehr  zahlreiche  Fälle  finden,  wo  unsere  theoretische  Eenntniss  von  den 
Beziehungen  der  Formen  nicht  ausreichen  würde,  wenn  sie  sich  nicht  auf 
die  Beobachtung  gestützt  hätte''  (8. 54).  Und  in  dieser  Beziehung  fahrt  er 
die  Hufthiere  an,  wo  man  aus  dem  Begriffe  des  Pflanzenfressers,  der  in 
den  Formen  liegt,  auch  Vieles  construiren  könne.  „Aber**,  sagt  er,  „würde 
man,  wenn  es  die  Beobachtung  nicht  gelehrt  hätte,  wohl  errathen  haben, 
dass  alle  Wiederkäuer  und  nur  sie  allein  gespaltene  Hufe  haben  müssen, 
dass  die  Homer  der  Stim  auf  diese  Ordnung  beschränkt  sind,  dass  den 
mit  Eekzähnen  versehenen  Wiederkäuern  meist  die  Homer  fehlen  etc.?*' 
Und  er  fügt  hinzu :  „wir  müssen  die  Theorie  durch  die  Beobachtung  der 
Constanten  Verhältnisse  ergänzen.  Die  hinUlnglich  wiederholte  Beobach- 
tung giebt  empirische  Gesetze,  welche  fast  dieselbe  Gewissbeit  als  die 
rationellen  erreichen,  und  es  ist  z«  B..  der  Schluss  von  der  Spur  eines 
Thieres  ans  gespaltenem  Hufe  auf'  einen  Wiederkäuer  ebenso  zuverlässig 
als  jeder  andere  in  der  Naturlehre  und  Moral.^'  Man  schreibt  jedoch  der 
„hinlänglich. wiederholten  Beobachtung",  für  sich  betrachtet,  allzuviel  Ge- 
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wicht  zu.  Die  gemeinte  grosse  Bedeatimg  bekommt  sie  vielmehr  erstm 
Bezog  anf  das  Object,  an  welchem  man  die  hinlängliche  Zahl  von  BeoV 
achtmigen  macht.  Dieses  Object  ist  aber  hier  die  Nator,  nnd  bei  der 
Zuverlässigkeit  des  Schlusses  ans  der  hinlänglichen  Zahl  der  Beobach- 
tungen liegt  demnach,  wenn  auch  noch  so  unklar,  der  Vorbehalt  in  der 
Seele,  dass  die  Natnr  nach  festgesteUten,  obwohl  uns  noch  unbekannten 
Zwecken  oder  richtiger  Begriffen  arbeitet  und  dass  sie  eine  Macht  ist,  die 
von  diesen  Begriffen  nicht  abweichen  kann.  Bei  menschlichen  Handinngen 
wird  die  hinlängliche  Zahl  der  Beobachtung  einer  einzelnen  Erscheinmg 
wenigstens  keinen  ebenso  zuverlässigen  Sehluss  ergeben  und  der  z.  B.  von 
den  Träumen  aus  gemachte  Sehluss  ist  sehr  unzuverlässig.  Der  Ansdmck 
„hinlängliche  Zahl  von  Beobachtung**  ist  auch  sehr  unbestimmt.  In  Be- 
treff des  Darmes  der  Fleisch-  und  Pflanzenfresser  und  des  Hufes  und  der 
Krallen-  braucht  man  keine  grosse  Zahl  von  Beobachtungen,  eben  weil 
hier  der  Begriff  der  Organisation  dahintersteckt  und  unser  ürtheil  mehr 
bestimmt,  als  die  „Zahl  der  Fälle''. 

Die  Theorie,  d.  h.  die  Entwicklung  aus  dem  Begriffe,  und  die 
Beobachtung  constanter  Verhältnisse,  d.  h.  die  Erhebung  constanter, 
noch  unerklärter  Verhältnisse  zu  der  Geltung  begrifflich  gefasster  und  in 
allgemeine  ürtheile  umgesetzter  Thatsachen  (auch  fälschlich  „Analogie'^ 
genannt)  waren  also  die  vonCuvier  angewandten  Mittel,  mit  deren Htüie 
er  zum  ersten  Male  das  Meisterstflck  ausfährte,  aus  fossilen  Resten  das 
vorweltliche  Thier  zu  construiren.  Aber  Guvier  giebt  sein  Verfahren 
nicht  noch  bestimmter  an.  Er  sagt  in  Betreff  des  Näheren  vielmehr 
nur:  „Wenn  die  Beobachtung  als  ein  Htüfsmittel  fOr  die  unzureichende 
Theorie  angewandt  wird,  erhält  man  im  Speciellen  flberraschende  Besol- 
tate.  Die  kleinste  Fläche  am  Knochen,  der  unscheinbarste  Fortsatz  hat 
einen  bestimmten  Charakter  in  Bezug  auf  die  Klasse,  Ordnung,  Gattung 
und  Art  des  Thieres,  dem  der  Knochen  angehört,  und  dies  geht  soweit, 
dass  man  aus  einem  einzigen,  wohl  erhaltenen  Endstück  eines  Knochens 
mit  etwas  gewandtem  ZuhtUfekommen  der  Analogie  und  wirklichen  Yer^ 
gleichung  ebenso  sich  alle  übrigen  Verhältnisse  bestimmen  kann,  als  wenn 
man  das  Thier  vollständig  besässe.^^ 

Indess  auch  aus  dieser  Mittheilung  wird  das  Verfahren,  das  Cnvier 
anwandte,  durchaus  nicht  klar  genug.  Nach  der  von  ihm  gegebenen  Be- 
schreibung erfasste  Guvier  in  den  ihm  vorgelegenen  Bruchstücke  bereits 
den  Begriff  des  organischen  Geschöpfes,  des  Thieres,  der  Thierklasse,  der 
Familie,  der  Ordnung,  der  Gattung  und  der  Art  Und  nun  constmirte  er 
aus  diesen  Begriffen  der  Klasse,  Gattung  und  Art  das  Individuum,  nnd 
wo  die  Begriffe,  wie  beim  Raubthiere,  ausreichten,  da  konnte  er  Alles 
aus  dem  Begriffe  schematisch  deduciren,  ähnlich  wie  man  die  Ordnung, 
Gattung  und  Art  auf  der  Tafel  zdchnet   Wo  dagegen  der  Begriff  nicht 
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S  wie  z.  B.  da,  wö  man  aus  dem  Begriffe  des  Thieres  mit  gespal- 
tenem Hafe  nicht  auf  den  Besitz  der  Homer  seiner  Stirn  gelangen  kann, 
1  da  nahm  er  die  „constanten  Verhältnisse"  zur  Hülfe,  die  hier  den  be- 
schreibende Begriff  ergänzen,  nnd  nrtheilte  auf  Gmnd  derselben,  indem 
er  dem  Thiere  mit  gespaltenem  Hofe  auch  Homer  in  der  Zeichnung  ver- 
lieh.  Mittelst  einessolchen  dedncirenden  Arbeitens construirte  Cnvier 
das  ganze  Tbier  ans  deigenigen  Erfahmngsbegriffen  nnd  Erfahmngsorthei- 
len,  welche  beim  Anblick  des  Bmchstücks  in  seiner  Erinnemng  geweckt 
worden.     Und  er  construirte  das  vorweltliche  Thier  in  dieser  Weise  — 
bis  zum  Bruchstflcke  und  schob,  wie  es  nach  seiner  Beschreibung  ange- 
nommen werden  könnte,  dieses  an  seiner  Stelle  in  die  Constmction  ein. 
Indess  theils  gleichzeitig,  theils  nach  dieser  vorläufig  entworfenen 
Arbeit  verglich  er  mit  seiner  Constmction  die  lebenden  Thiere  der- 
selben oder  einer  ähnlichen  Ordnung,  Gattung  und  Art.    Bei  diesen  Ver- 
gleichen des  Aehnlichen  konnte  er  mittelst  sogenannter  Analogie,  d.  h. 
nach  dem  Begriffe  der  Thiere,  Berichtigungen  und  Vervollständigungen 
anbringen.    Er  verglich  femer  seine  Constmction  mit  den  lebenden  Ord- 
nungen und  Arten  in  Bezug  auf  den  Unterschied,  und  er  konnte  hieraus 
gleichfalls  Bestätigungen  und  Berichtigungen  gewinnen.    Und  er  verglich 
endlich  namentlich  das  Bruchstück  mit  Bmchstücken  desselben  Eörper- 
theils  und  anderer  Eörpertheile  anderer  vorweltlicher  Thiere.    Und  ge- 
rade aus   diesem  letztem  Vergleiche  konnte  er  die  speciellsten  Begriffe, 
die  in  dem  zu  benrtheilenden  Bruchstücke  lagen,  gewinnen  und  musste 
hieraus  auf  neue  Arten,  Varietäten  und  sogar  auf  das  Individuum  ge- 
langen.   Was  er  nun  hierbei  erkannte,  das  gerade  war  für  seine  Con- 
stmction die  Hauptsache.    Aber  was  er  durch  den  Vergleich  mit  Än- 
dernd und  namentlich  mit  andem  fossilen  Bmchstücken  erkannte  und  in 
Folge  dessen  ausfnhrte,  das  war  eine  andere  Arbeitsweise,  als  die  de- 
ductive  Constmction  des  ganzen  Thieres  aus  dem,  was  man  bereits  kennt. 
Und  diese  beiden  Arbeitsweisen,  obgleich  er  sie  unzweifelhaft  handhabte^ 
unterschied  Cuvier  nicht 

Man  construirt  nämlich  das  fehlende  Ganze  immer  aus  den  in  dem 
Bmchstücke  gelegenen  und  durch  dasselbe  verrathenen  Begriffen.  Aber 
man  constrairt  es  entweder  von  oben,  d.  h.  lediglich  aus  dem  gewonne- 
nen Begriffe,  oder  man  construirt  es  unter  Leitung  des  Begriffes  von 
unten,  d.  h.  von  dem  Bmchstücke  aus,  oder  man  construirt  es,  je  nach 
der  Bequemlichkeit  und  gegebenen  Möglichkeit,  in  beiderlei  Weisen  ab- 
wechselnd gleichzeitig.  Es  sind  femer  die  Begriffe,  die  man  aus  dem 
Bmchstücke  gewinnt,  entweder  bereits  uns  bekannte  Begriffe,  oder  es 
sind  neue  Begriffe,  die  wir  aus  den  im  Bmchstücke  gegebenen  Merkmalen 
zum  ersten  Male*  erfassen  und  aus  ihren  Gliedem  zusammenstellen  müs- 
sen.     Und  man  ist  endlich  über  all  dieses  Arbeiten  klar,  oder  man  ist 
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über  die  dabei  stattfindenden  Denkacte  und  psychischen  Vorgänge  sidit 
ganz  klar.  Und  Cuvier  war  trotz  seiner  Meisterschaft  in  dem  Constroiren 
des  ganzen  Thieres  aas  dem  Bruchstflcke  hierüber  nicht  ganz  khir,  und 
er  unterschied  nicht  dabei  und  trennte  nicht  das  Constnüren  ?on  oben 
und  von  unten  und  er  würdigte  nicht  sein  eignes  Entdecken  neaer  Be- 
griffe aus  bisher  unbekannt  gewesenen  oder  nicht  beachteten  Thatsachen. 
Im  Gebiete  der  mathematischen  Begriffe  kann  man  mit  Sicherheit  ans 
dem  Begriffe  construiren.  Im  Gebiete  der  moralischen  Begriffe  ist  ea  das 
gewöhnliche,  schwer  zu  verhindernde  Verfahren,  von  oben,  aus  dem  Be- 
griffe, die  ausgeführten  guten  und  nicht  guten  Handlungen  der  Meuschen 
sich  zu  veranschaulichen  und  zu  beurtheilen,  und  Vieles  trifft  hierzu, 
aber  häufig  genug  fehlen  auch  die  dabei  in  Betracht  kommenden  Verhält- 
nisse, so  dass  die  Wahrheit  nicht  getroffen  wird.  Bei  dem  Baabtfaier- 
Naturell,  auf  welches  Cuvier  so  schnell  überspringt,  ist  der  Zweck  der 
Ernährung  ein  ungemein  ergiebiger  Begriff,  um  auf  denselben  den  ganzen 
Bau  des  Thieres  zurückzufuhren,  diesen  aus  demselben  zu  erklären  und 
die  Gattung  und  Art  des  Thieres  aus  dem  Begriff  der  Ernährungsweise  za 
construiren.  Und  dies  verleitete  Cuvier,  sein  ganzes  Verfahren  nach  der 
beim  Raubthiere  angewandten  Denkweise  zu  beurtheilen  und  die  geistige 
Operation  lediglich  als  eine  solche  darzustellen,  die  nach  der  „Theorie", 
nach  dem  „Gesetze^^,  nach  den  „constanten  Verhältnissen^^  also  rein  de- 
ductiv  ausgeführt  werde,  dagegen  das  „etwas  gewandte  Zuhülfekommeo 
der  ^alogie  und  wirklichen  Vergleichung^^  nur  als  Anhängsel  zu  betracb- 
ten,  mit  denen  man  sich  nöthigeufalls  aushilft,  wenn  die  Construction  an«: 
dem  bekannten  Begriffe  etwa  nicht  zum  Ziele  führt. 

Mag  übrigens  Cuvier  immerhin  nicht  klar  genug  über  denGrang  sei- 
nes Verfahrens,  seine  Constructionen  bald  von  oben,  bald  von  unten  ge- 
macht haben.  Hätte  er  jedoch  nur  deductiv  gearbeitet,  so  hätte  er  nach 
der  geläufigen  Art  der  .Menschen  construirt,  neu  wäre  nur  gewesen  die 
kühne  Anwendung  auf  ungewöhnliche  Verhältnisse  und  rein  deductiv  wäre 
er  auf  Falsches  gerathen.  Cuvier  hat  vielmehr  in  wesentlichem  Grade 
auch  inductiv  gearbeitet.  Was  er  unter  dem  „Zuhülfekommen  der  Ana- 
logie'' meint,  das  will  nicht  viel  besagen  und  löst  sich  theils  in  das  be- 
griffliche Veriahren  auf,  theils  ist  darunter  ein  Vermuthungaschluss  aof 
Grund  eines  unklaren  Syllogismus  zu  verstehen;  —  „Analogie"  ist  ein 
Gewissheits-  oder  Frageschluss,  welcher  letztere  durch  weitere  Unter- 
suchung bejaht,  verneint  oder  wahrscheinlicher  oder  unwahrscheinlicher 
gemacht  werden  muss.  Was  er  von  „Gesetzen'^  sagt,  auf  die  er  verweist, 
das  führt  zum  deductiven  Arbeiten.  Was  er  dagegen  unter  der  „wirklichen 
Vergleichung''  verschweigt,  das  war  die  Hauptsache,  um  zur  Constrac- 
tion  eines  neuen  Unbekannten  festen  Fuss  zu  fassen. 

Gewiss,  als  Cuvier  das  fossil^  Bruchstück  sah,  gewann  er  aus  den 
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Merkmalen  aoch  sofort  deo  Begriff  des  organischen  Geschöpfes,  des  Thie- 
res,  des  Säagethieres  und  vielleicht  anch  noch  andere  snbordinirte  Begriffe 
ans  der  Eintheilangsreihe.   Aber  er  gewann  hiermit  nicht  alle  Begriffe  bis 
im  Individanm  herab.    Denn  er  entdeckte  ja-Unbekanntes,  unbekannte 
Begriffe.    Diese  aber  entdeckte  er  durch  den  Vergleich,  nnd  er  „ent- 
deckte'* daher  and  er  vollzog  nicht  ein  blosses  „Finden*^    £r  verglich  das 
Bmchstück  mit  dem  gleichen  Bruchst&cke  von  Lebendem  und  von  Yor- 
weltlichem.    Und  bei  diesen  Vergleichen  fand  er  Merkmale,  die 
er  nicht  auf  einerlei  Ganze  seiner  bisherigen  Erfahrung  zu- 
rflckfahreu  konnte.    Somit  erwachte  die  vermuthende  Ahnung  einer 
neuen  Ordnung  oder  Gattung  oder  Art.    Das  Geniale  lag  in  dieser  Ah- 
niuig.   Diese  Ahnung  stützte  sich  auf  das  schnelle  und  zutreffende  Unter» 
scheiden  des  Gleichen  und  des  Verschiedenen  an  den  Bruchsttlcken.    Dies 
Unterscheiden  wurde  durch  eine  präds  und  schnell  arbeitende  Vorstcl- 
longsthätigkeit  ermöglicht  Und  das  Aufblitzen  der  Möglichkeit  eines  neuen 
B^ffs.  liess  ihn  die  zu  diesem  Begriffe  geeigneten  Merkmale  schnell  er- 
fassen. —  Dabei  konnte  in  seiner  Seele  längst  schon  der  Gedanke  gelegen 
haben,  dass  die  bekannten  Formen  der  Thiere  nicht  entsprechen  der  denk- 
baren Möglichkeit  von  Formen.    Denn  die  „Gestalt"  des  Thieres  ist  |ein 
Gegebenes,  sie  gehört  zu  den  mathematischen  Begriffen,  und  in  diesen  ist 
ein  freies  Schaffen  möglich.    Man  muss  daher  vermuthen;  dass  seine  für 
solches  Arbeiten  besonders  begabte  Vorstellungsthätigkeit  sich  längst  schon 
im  Gestaltenbilden  der  n^klichen  md  möglichen  Formen  der  Thicrwelt, 
oft  vielleicht  nur  spielerisch,  erging,  und  dass  dadurch  ihm  die  Richtung 
seines  Studiums  und  der  Weg  und  die  Mittel  zu  seiner  grossartigen  Lei- 
stung gegeben  wurden. 

Nun  hatte  also  Cuvier  die  Möglichkeit  eines  neuen  Begriffs  in  dem 
Bruchstücke  geahnt  Jetzt  galt  es  demnach,  diesen  Begriff  zu  verfol- 
gen und  ihn  ganz  zu  gewinnen.  Somit  musste  er  aus  dem  Bruchstücke 
das  ganze  Thier  construiren,  um  zu  sehen,  ob  eine  neue  Gattung  oder 
Art  herauskommen  würde.  Zu  diesem  Behufe  musste  er  von  dem  Bruch- 
stücke ausgehen,  also  von  unten  arbeiten,  allerdings  unter  der  Leitung 
und  gleichzeitig  im  Sinne  der  übergeordneten  Begriffe,  die  er  schon  hatte. 
Und  während  er  im  Sinne  dieser  Begriffe  das,  was  sich  aus  ihnen  ergab, 
deductiv  bearbeitete,  formte  er,  theils  inductiv,  thcils  deductiv  verfahrend, 
dem  Bruchstücke  gemäss  —  d.  h.  nach  dem  neuen  Begriffe,  den  er  in 
dem  Bruchstück  geahnt  hatte  —  das  an  das  Bruchstück  angrenzende 
nächste  Glied  und  hierauf  das  folgende  Glied,  bis  eine  Abtheilung  fertig 
war.  Gestützt  auf  den  angefertigten  Theil,  konnte  er  seinen  Blick  schon 
freier  erheben  und  dreister  den  wiederum  angrenzenden  Theil  construiren, 
bis  alle  Theile  zum  Zusammensetzen  fertig  waren.  Dabei  musste  er  sich 
an  das  Mögliche  und  Erlaubte  halten,  das  in  den  bekannten  allgemeinen 

latoraatioDalp  Homöopathische  Preise.    II.  Bd.  6 
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Begriifen  schon  lag.  und  dabei  konnte  er  naeh  gewohnter  Menschenweue^ 
in  einem  anklaren  logischen  Verfahren  immerhin  sich  ergehen.  Aber  er 
mnsste  namentlich  vergleichen  nnd  zwar  klar  und  scharf.  Denn  er 
wollte  nicht  ein  phantastisches,  sondern  das  wirkliche  Ganze  machen,  nnd 
da  er  den  Begriff  noch  nicht  fest  nnd  noch  nicht  ganz  hatte,  so  mnsste 
er  in  der  Richtnng  der  einmal  angenommenen  Gestalt'  fortwährend 
vergleichen,  nm  sich  anf  dem  richtigen  Pfade  zn  erhalten  nnd  den  nenen 
Begriff  anch  vollkommen  nnd  immer  schärfer  zu  gewinnen.  Und  mit  der 
Constrnction  des  einen  Thieres  ans  seinem  Bmchstücke  gewann  er  dann 
zugleich  anch  das  Material,  nm  noch  andere  Thiere  ans  ihren  Bmch- 
stücken  anzufertigen.  Dies  Vergleichen  nnd  das  dabei  vollzogene  Er- 
fassen des  neuen  Besondem  nnd  fbr  seinen  Bedarf  Nöthigen,  —  dies 
war  die  Hauptsache,  das  Schwierige  nnd  das  Neue,  die  vollzogene  origi- 
ginale  Induction. 

Man  muss  alle  bekannten  Wesenheitsbegriffe,,  die  das  BmchstQck 
enthält,  ans  diesem  entnehmen  und  nach  demselben  das  Ganze  deductiv 
construiren.  Dabei  aber  muss  man  auch  sehen,  was  als  Besonderes  im 
Bmchstücke  noch  übrigbleibt,  das  dem  Ganzen  noch  eine  besondere  Ge- 
stalt verleiht  Dieses  selbige  Besondere  muss  man  auch  für  jeden  einzel* 
nen  Theil  sowohl  mit  Hülfe  des  Vergleiches  gewinnen,  als  ersinnen«  Und 
nach  und  aus  diesem  Besondem  muss  man  das  Ganze  in  dieser  seiner 
besonderen  Eigenthttmlichkeit  anfertigen.  Dies  ist  die  Arbeit  aas  dem 
sogenannten  „unerklärten  Reste"  des  Erfahmngsganzen. 

Um  eine  solche  Erkenntnissthat  des  Geistes  zn  vollbringen,  mnsste 
die  Arbeit  die  Seele  des  Mannes  ganz  erfüllen  nnd  es  mnsste  dem  Werke 
eine  grosse  Thätigkeit  gewidmet  werden.  Und  wer  sich  nicht  in  solcher 
Weise  in  eine  Arbeit  ganz  vertieft,  der  wird  in  schwierigen  Fällen  die 
Aufgabe  nimmer  lösen.  Aber  es  bedurfte  nicht  nur  des  fleisses,  sondern 
namentlich  auch  hier  des  Arbeitsmaterials.  Denn  der  wichtigste  Theil 
der  Arbeit  des  Neuen  bestand  in  dem  Vergleichen  in  Bezug  auf  die 
—  zu  einem  neuen  Begriffe  und  Ganzen  geeigneten  —  Merkmale.  Und 
Cuvier  gesteht  mit  einer  gewissen  Bescheidenheit  selbst,  wie  ihm  „freilich 
auch  alle  nöthigen  Hülfsmittel  zu  Grebote  standen  und  seine  glückliche 
Stellung  und  eine  fast  dreissigjährige  unablässige  Untersuchung  die  Skelete 
aller  Gattungen  der  Säugethiere,  selbst  viele  Arten  einzelner  Grattongen 
und  mehrere  Individuen  einiger  Arten  in  die  Hände  brachta"  „Bei  sol- 
chen Mitteln",  fügt  er  hinzu,  „wurde  mir  die  Vervielfältigung  meiner  Ver- 
gleichungen  erleichtert"  Indess  nicht  bloss  diese  „VervielMtigong^S  son* 
dem  die  Vergleichnug  selbst  wurde  erleichtert  und  wurde  sogar  durch 
das  reiche  Material  erst  möglich  und  zwar  bis  zu  dem  Grade  möglich, 
dass  sich  ein  neuer  Begriff  in  der  Gestalt  eines  neuen  Ganzen  ausschdden 
lies?.  Dmm  muss  ich,  nm  Gu  vier's  Erfolg  zu  erklären,  auf  das  reichhaltige 
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Arbeitsmaterial  das  grOsste  Gewicht  legen  und  demnächst  auf  die 
üeissäge  und  gründliche  Benutzung  desselben  durch  einen  Denker.  E3 
vermindert  diese  Auffassung  allerdings  die  Leistung  des  menschlichen 
Geistes,  dessen  Leistungen  flbrigens  stets  und  durchaus  überschätzt  wor- 
den sind«  Indess.das  Neue,  was  hier  gefunden  werden  sollte,  musstc  ja 
gegeben  sein  und  konnte  nur  durch  unterscheidende  Sonderung  des  Ge- 
gebenen gewonnen  werden^  aus  dem  höheren  Begriffe  darf  man  es  hier 
kann  man  es  hier  nicht  zuverlässig  ableiten. 

Auch  müssen  wir  bemerken,  ohne  irgend  Cuvier's  Verdienste  ver- 
mindern zu  wollen,  dass  die  beschriebenen 'Arbeiten  sich  im  Gebiete  der 
Knochen  bewegten  und  dass  das  constituirte  Ganze  das  Skelet  der 
Thiere  war.  In  dem  Knochen  ist  aber  ein  sehr  wesentlicher  Theil  des 
Thieres  und  das  Wesentlichste  des  Skeletes  selbst  gegeben.  Und  mit 
Hülfe  eines  das  Wesen  des  Ganzen  in  sich  tragenden  und  zum  Wesen 
des  Ganzen  gehörenden  Bruchstückes  lässt  eine  Arbeit  sich  verrichten, 
die  an  einem  Bruchstücke,  das  nur  Beschaffenheiten  von  angehängter, 
oft  ganz  zufälliger  Art  an  sich  trägt,  gar  nicht  oder  nur  rein  zufällig 
dann  möglich  ist,  wenn  man  durch  die  Gunst  irgendwelcher  Umstände 
von  dem  Unwesentlichen  auf  das  Wesentliche  gelangen  kann. 

Endlich  arbeitete  Cuvier  nur  in  Bezug  auf  die  räumlichen  Yer- 
haltnisse  und  seine  Aufgabe  war  bloss  die  „Gestalt!**  Zum  Denken  in 
Raumverhältnissen  hat  aber  der  Geist  die  günstigsten  Mittel  in  sich  selbst. 
Denn  er  kann  die  Elemente  machen,  aus  denen  die  Form  des  Raumes 
gebildet  wird. 

Auch  alle  diese  für  Cuvier  gegebenen  günstigen  Momente  muss 
man  erwägen,  um  dessen  Construction  eines  Ganzen  aus  einem  Bruch- 
stücke wohl  zu  verstehen  und  um  zu  erkennen,  dass  sich  dieselbe  Arbeit 
in  manchen  andern  Gebieten  der  Naturwissenschaften  nicht  in  gleichem 
Grade  leioht,  ezact  und  vollendet  ausführen  oder  doch  bis  jetzt  noch  nicht 
vollbringen  Ifisst. 

So  viel  Günstiges  indess  sich  für  die  Leistungen  Cuvier's  vereinigte^ 
so  müssen  wir  doch  nicht  vergessen,  wie  wenig  vor  ihm  in  diesem  Ge- 
biete geleistet  war,  wie  „die  meisten  Beobachter  die  fossilen  Säugethier- 
knochen  nur  flüchtig  beachtet,  dieselben  nur  nach  oberflächlicher  Aehn- 
lichkeit  geordnet,  bestimmt  und  nicht  einmal  zu  benennen  gewagt  haben*^ 
(S.  51).  Um  demnach  das  in  diesem  Gebiete  zu  leisten,  was  Cuvier  zu 
Stande  brachte,  bedurfte  es  eines  begabten,  eines  schöpferischen  (genialen) 
und  grossartig  denkenden  Geistes,  der  ein  Yerständniss  der  Thlerwelt 
und  der  schaffenden  Natur  zu  gewinnen  und  mittelst  einer  gewandten 
bildnerischen  (künstlerischen)  Vorstellungsthätigkeit  die  Formen  der  Natur 
nachzubilden    und   original   zu  neuen   Gestalten    zusammenzusetzen  ver- 

6* 
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mochte,  und  es  bedurfte  deijenigen  Beharrlichkeit  und  Chamkterst&ike, 
welche  jedes  grosse  Werk  erfordert 

Wir  fassen  die  wichtigsten  Poncte  der  von  CuTier  vollzogenen  und 
jeder  ähnlichen  Constmction  eines  Ganzen  ans  dem  Bmchstlicke  oder 
Theile  in  kurzer  Wiederholung  zusanunen. 

Man  muss  den  Begriff  des  zu  machenden  Ganzen  aus  dem  Bmch- 
stflck  entnehmen,  das  ihn  bereits  enthalten  muss,  und  kann  ihn  aus  Neben- 
umständen nicht  leicht  und  nicht  zuverlässig  errathen«  Nebenumstände 
können  uns  nur  auf  die  Spur  führen.  Jenen  Begriff  aber  muss  man  auch 
in  seinen  dürftigsten  Merkmalen  zu  erfassen  wissen.  Man  muss  dabei 
die  Begriffe  leicht  verstehen,  so  dass  man  das  Vorhandene  gut  wahrneh- 
men und  schnell  und  leicht  durchschauen,  aber  auch  erkennen  kann,  was 
vorhanden  sein  sollte.  Letzteres  entnimmt  man  deductiv  aus  der  schon 
gewonnenen  Erfahrung,  und  hierdurch  belehrt  über  das,  was  vorhanden 
sein  muss  oder  sein  kann,  erkennt  man  das,  was  vorhanden  ist,  auch  bes- 
ser, sofern  man  sich  sonst  vor  Täuschung  schützt.  Das  Bruchstück  ent- 
hält mehrere  Begriffe,  die  uns  bereits  auf  Bekanntes  führen.  Aber  es 
enthält  auch  etwas  Besonderes,  aus  welchem  eben  —  in  Verbindung  mit 
dem  schon  Bekannten  des  Bruchstücks  —  das  individuelle  oder  specifische 
oder  generische  unbekannte  Ganze  gewonnen  werden  soll.  Dies  Be- 
sondere muss  gleichfalls  in  dem  Bruchstück  schon  erfasst  sein,  mit  Be- 
stimmtheit oder  nur  vermuthungs-  oder  ahnungsweise.  Nun  aber  giehi 
uns  das  Bruchstück  über  dies  Besondere  keinen  Aufschluss  weiterund 
helfen  uns  daher  die  selbstgemachten  (apriorischen)  Begriffe  nicht  znm 
Ziele,  so  muss  man  zur  Erfahrung  seine  Zuflucht  nehmen.  Und  fehlt  das 
Erfahmngsmaterial  oder  wird  es  träge  oder  nicht  mit  der  nOthigen  Be- 
fähigung (des  begrifflich  schaffenden  Selbstbewussten  und  der  die  Form 
des  Tastbaren  und  seiner  Erscheinung  machenden  Vorstellungsthätigkeit) 
benutzt,  so  bleibt  die  Arbeit  sehr  resultatlos.  Hier  begreift  man  nun  den 
Werth  des  grossen  Erfahrungsmaterials,  das  für  einen  Geist,  wie  Guvier, 
schliesslich  die  einzige  Bedingung  war.  Das  Erfahrungsmaterial  wird  da- 
her in  Bezug  auf  das  an  dem  Bruchstücke  vermuthete  Besondere  ver- 
glichen. Dieser  Vergleich  ergiebt  Aehnliches  und  Verschiedenes.  Das 
aufgefundene  gleiche  oder  ähnliche  Besondere  berichtigt,  läutert  unsere 
Erkenntniss;  das  am  gleichen  Bruchstücke  eines  andern  Thieres  aufgefun- 
dene Unähnliche  aber  bestärkt  namentlich  uns  in  der  Annahme  des  Be- 
sondem.  "Jetzt  entschliesst  man  sich  zur  vorläufigen  Aufstellung  und  zur 
Festhaltung  eines  an  dem  Bruchstück  vorhandenen  besondem  Begriffs, 
eines  absolut  neuen  oder  nur  in  seinem  Vorkommen  neuen  Begriff!»  (=  In- 
duction).  Hiermit  strebt  man  die  vollkommene  Gewinnung  dieses  Begriff» 
und  die  Constmction  des  besondem  Ganzen  im  Sinne  dieses  Begriffes  an. 
Inzwipchen  jedoch  hat  uns  das  Brachstück  auch  noch  andere  an  sich,  wie 
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in  ihrem  Vorkommen,  in  ihrer  Yereinigong  schon  bekannte  allgemeinere 
Begriffe  ergeben.    Somit  constmirt  man  znnftchst  deduetiv  das  zu  dem 
Bmchstücke  gehörige  (ranze  in  den  Umrissen  der  zn  diesen  Begriffen 
passenden  Yorstellnngen.    Und  in  diese  Umrisse  constrnirt  man  dann  das 
bisher  unbekannte  and  dabei  zn  ersinnende  Ganze  der  Gattung  oder 
Art  oder  Individualität  hinein  und  zwar  nach  dem  besondem  Begriffe,  den 
man  an  dem  Bruchstücke  entdeckt  oder  auf-  oder  herausgefunden  hat. 
Gesetzt  also,  das  Bruchstttck  sei  ein  Zehenknochen,  so  erkennt  man  diesen 
anatomisch,  und  hiermit  hat  man  schon  die  Begriffe  „Thier^S  „Sängethier^S 
vielleicht  gar  „Raubthier^S  Aber  es  zeigt  sich  etwas  Besonderes  an  jenem 
Knochen,  was  die  bekannten  Gattungen  oder  Arten  nicht  haben.    Dies 
Besondere,  durch  den  Vergleich  erkannt,  führt  uns  durch  genaueres 
Vergleichen  auf  den  neuen  Begriff.    Im  Sinne  dieses  Begriffes  gestaltet 
man  spedell  den  schon  aus  den  tlbrigen  Begriffen  vorgezeichneten  Fuss, 
z.  B.  eines  Raubthieres.    Man  muss  natttrlich  dies  und  jedes  Glied,  indem 
man  es  als  ein  Besonderes  gestaltet,  auch  im  Sinne  seines  Allgemeineren 
formen,  also  auch  im  Sinne  eines  organischen  Wesens  etc.,  was  deduetiv 
geschieht    Und  es  ist  daher  unntltz,  das  „Gesetz  von  dem  gegenseitigen 
Verhältnisse  der  Formen  in  den  organischen  Geschöpfen"  zur  Hülfe  zu 
nehmen.    Denn  indem  man  den  Begriff  „organisches  Geschöpf  in  eine 
Vorstellung  umsetzt,  befolgt  man  schon  dies  Gesetz.    Zum  Fusse  fügt 
man  dann  stets  unter  Berücksichtigung  des  Grössenverhältnisses,  das  durch 
das  Brachstück  angedeutet  und  durch  die  schon  bekannten  Begriffe  (der 
Klasse,  Familie,  Ordnung)  gegeben,  auch  durch  Messungen  näher  festge- 
stellt ist,  in  einer  abermaligen  Induction  den  Unterschenkel  hinzu.    Und 
in  solcher  Weise  Glied  für  Glied,  immer  entsprechend  dem  in  dem  Bruch- 
stücke erkannten  Besondem  und  unter  Ausführung  dieses  besondem  Be- 
griffes an  jedem  Theile,  auch  unter  immer  wiederholtem  Vergleichen 
mit  dem  jedesmal  entsprechenden  Erfahrungsmateriale,  um  das  Besondere 
an  jedem  einzelnen  Theile  durch  den  Vergleich  noch  mehr  zur  Gewissheit 
zu  erhärten  oder  noch  zu  vervollständigen. 

Das  Wesen  dieser  Arbeit  ist  die  Induction  und  zwar  die  origi- 
nale, noch  nie  von  einem  Andem  gemachte  Induction,  sobald  dine  neue 
Erkenntniss  aus  den  Thatsachen  gewonnen  wird.  Aber  die  gesammte  Ar- 
beit ist  durchaus  nicht  die  blosse  Induction.  Diese  vollzieht  sich  vielmehr 
nur  in  beständiger  Abwechslung  mit  der  Deduction  und  unter  deren  be- 
ständiger Beihülfe.  Behu&  der  Unterscheidung  beider  Operationen  können 
wir  hier  kurz  sagen:  alle  Verwerthung  eines  schon  Bekannten  ist  hier 
Deduction  und  alle  Gewinnung  eines  noch  nicht  Bekannten  ist  Induction. 
Es  mischen  sich  sogar  in  die  Arbeit  so  viele  Deductionen  ein,  dass  man 
diese  sehr  besonnen  verwenden  und  ausführen  muss,  unter  strenger  Auf- 
rechthaltung des  inductiven  Verfahrens,  um  nicht  in  das  blosse  Dedudren 
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zu  geratben,  mit  der  Gefahr,  ein  rein  schematisches  Ganzes  zu  constmireu, 
während  man  ein  Ganzes  machen  soll,  das  wirklich  ist  oder  war.  Die 
Dedaction  ist  übrigens  der  umgekehrte  Gedankengang  der  Induction,  und 
ein  gewandter  Denker  kann  daher  den  Gehalt  der  Dedaction  auch  in  der 
Form  der  Induction  denken,  somit  die  ganze  hier  angedeutete  Arbeit  in 
der  That  im  blossen  Inductionsgange  vollziehen,  theils  unter  AoÜBteUoDg 
orginaler,  theils  unter  Nachahmung  der  schon  bekannten  Inductionen. 
Der  1.  Satz  der  Induction  giebt  den  Thatbestand  und  also  beim  Coo- 
struiren  die  dem  im  Bruchstttcke  gelegenen  Besondem  und  Neuen  ent- 
sprechend geformten  Theile  eines  Gliedes;  der  2.  Satz  giebt  hierfür  den 
richtigen  Ausdruck  und  der  3.  Satz  fasst  diese  beiden  Urtheile  zusammen. 
Nachdem  jedes  einzelne  Glied  mit  Beziehung  auf  das  Besondere  des 
Bruchstücks  und  mit  Racksicht  auf  die  gleichzeitig  in  dasselbe  eingehen- 
den schon  bekannten  allgemeinern  Begriffe  gedacht  und  in  der  Yorstellung 
ausgeführt  ist,  werden  bei  der  Beendigung  der  Arbeit  alle  Glieder  in  emer 
Final-Induction  zu  einem  Ganzen  verbunden,  worauf  man  diese  Induction 
wieder  zu  einem  Schlüsse  umkehren  und  das  gemachte  Ganze  in  der  be- 
kannten syllogistischen  Weise  beleuchten  kann.  So  vollendet  sich  die 
Arbeit  auch  logisch  exact  Indess  kann  der  Geist  im  Fluge  schon  bei  dem 
ersten  Beginn  abgekürzt  die  ganze  Arbeit  denkend  durcheilen,  um  den 
Weg  zum  Ziele  und  die  Möglichkeit  der  Erreichung  desselben  zu  ermes- 
sen. Das  volle  Yerständniss  dieser  Arbeit  kann  aber  nur  aus  einer  aus- 
führlichen Darlegung  der  Induction  gewonnen  werden.  —  Deductionen 
mischen  sich  namentlich  ein,  wenn  man  die  Verhältnisse  berücksichtigt, 
in  denen  nicht  bloss  die  Klasse,  Familie,  Ordnung,  Gattung  des  constmir- 
ten  Thieres  lebte,  sondern  auch  die  neu  construirte  Art  oder  das  con- 
struirte  Individuum  etwa  gelebt  haben  musste  und  denen  gerade  vieUeicht 
das  construirte  Wesen  seine  Eigenthümlichkeiten  verdankte.  Man 
gelangt  dann  auf  die  Temperatur,  auf  die  Vegetation  etc.  der  Vorzeit  und 
kann  von  dem  Begriffe  dieser  Dinge,  die  als  Ursachen  oder  Veranlassungen 
dienten,  deducirend  auf  deren  Wirkungen  und  Folgen,  so  wie  umgekehrt 
von  letztem  auf  erstere  inducirend  übergehen.  Und  es  ist  bekannt ,  wie 
sehr  Cuvier  auch  in  dieser  Beziehung  bewandert  war,  wovon  seine  „Erd- 
umwälzungen"  Zeugniss  geben. 

Wir  glauben,  in  unserer  Darstellung  das  Wesen  der  Sache  bä  dem 
Construiren  eines  Ganzen  auch  in  Bezug  auf  Cuvier*s  Leistungen  genügend 
gekennzeichnet  zu  haben.  Eine  ganz  andere  Aufgabe  wäre  es  jedoch  noch, 
darzuthun,  wie  sehr  Cuv  ier  speciel  linducir^d  und  wie  sehr  er  deducirend 
bei  seinen  einzelnen  Constructionen  gearbeitet  habe.  Jedermann  wird  das 
Hauptgewicht  hier  auf  die  Induction  legen.  Indess  mittelst  eines  dordi 
besonnene  Handhabung  der  Er&hmng  (also  durch  immer  wieder  bmch- 
stückenweise  eingeschobene  Inductionen)  wohlgeleiteten  Deducirens  kann 
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man  auch  in  diesen  Constractionen  Vieles  zu  Stande  bringen,  *—  nnd  aas 
AUem  geht  hervor,  dass  Ca  vi  er  mehr  dedacirend  als  indncirend  gearbeitet 
haben  mnss.  Sein  logisehes  Arbeiten  war  nicht  idar.  Indem  jedoch  seine 
Haaptwaffe  das  beständige  Vergleichen  des  Erfahrongsmaterials  unter 
sich,  so  wie  seiner  Gedanken  an  dem  Erfahmngsmateriale  war,  so  gerieth 
er  immer  wieder  irgendsehr  in  den  indncirenden  Gedankengang  ein.  — 
Was  man  nicht  dedactiv  gewinnen  kann,  mnss  man  indactiv  gewinnen; 
aber  .was  man  nicht  indactiv  zn  gewinnen  vermag,  das  gewinnt  man  anch 
gewiss  nicht  durch  seine  eigne  Geistesthätigkeil  auf  dedactivem  Wege 
zuverlässig,  wohl  aber  hierbei  darch  die  Gunst  der  Umstände,  also 
hier  dnrch  VermitÜnng  des  Arbeitsmaterials  (der  Knochen)  und  darch  die 
Beschaffenheit  des  Gegenstandes  (organisches  Wesen). 

Wir  haben  bei  unserer  Darstellung  den  Ausdruck  „Gesetz^'  gemieden, 
während  Cuvier  bei  seinem  Arbeiten  das  „Gesetz"  in  den  Vordergrund 
stellt.  Indess  an  die  Stelle  des  „Gesetzes"  und  des  Arbeitens  nach  dem 
„Gesetze"  muss  der  Begriff  und  das  begriffliche  Denken  treten,  so  viel 
dies  ii^end  mCglich  ist.  Cuvier  nimmt  seine  Zuflucht  zu  dem  „bei  rich- 
tiger Anwendung  alle  Schwierigkeiten  beseitigenden  Gesetze  von  dem 
gegenseitigen  Verhältniss  der  Formen  in  den  oi^anischen  (Geschöpfen,  mit 
dessen  Hülfe  strenggenommen  jedes  dieser  G^chöpfe  schon  aus  dem 
Bruchstücke  irgend  einer  seiner  Theile  erkannt  werden  könnte."  Indess 
hiermit  predigt  Co  viertln  der  That  ein  rein  deductives  Verfahren  und  er 
hebt  nicht  im  Mindesten  hervor,  dass  aus  dem  Bruchstücke  das  Beson- 
dere des  zu  construirenden  unbdoinnten  Thieres  entnommen  und  dies 
Besondere  in  jedem  einzelnen  Gliede  des  Ganzen  zum  Ausdruck  gebracht 
werden  muss.  Wenn  er  sich  nun  an  das  „gegenseitige  Verhältniss  der 
Formen  in  den  organischen  Geschöpfen"  hält  und  dasselbe  als  sein  „Denk- 
gesetz" hier  betrachtet,  nach  welchem  „kein  Theü  sich  verändern  kann, 
ohne  dass  auch  die  andern  sich  verändern  und  folglich  jeder  einzelne  Theil 
zugleich  .alle  übrigen  bezeichnet  und  ergiebt",  so  ist  dagegen  zu  erwidern, 
dass  Cuvier  Säugethiere  construirte  und  also  bei  seinem  Construiren  be- 
reits im  Sinne  der  schon  gegebenen  und  bekannten  Begriffe  „organisches 
Wesen,  Thier,  Säugethier  etc."  arbeiten  musste,  mithin  sein  Arbeiten  nach 
dem  „Gesetze"  nur  eine  (deductive)  Austftüirung  dieser  Begriffe  war  und 
demnach  das  „Gesetz"  als  eine  besondere  Richtschnur  wenigstens  hier 
wegfällt  —  Der  Ausdruck  „Gesetz"  muss  als  menschliche  Zuthat  seine 
bisherige  ungemessene  Benutzung  verlieren,  zumal  derselbe  das  Wesent- 
liche nicht  trifft  imd  obendrein  bei  seinem  Gebrauche. wichtigere  Glieder 
des  Denkvorganges  übersprungen  oder  zu  wenig  beachtet  werden. 

Man  mag  auf  inductive  Weise  >die  Aufgabe  von  unten,  entdeckend, 
oder  man  mag  sie  deducirend  von  oben  lösen,  immer  muss  man  im  Sinne 
der  Natur,  im  Sinne  dessen,  was  die  Materie  in  ihren  verschiedenen  Arten 
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nnd  durch  ihre  eingebome  Begabung  vermag,  im  Sinne  des  machenden 
Urhebers  denken,  —  bei  jeglicher  Arbeit  dieser  Art  Den  Sinn,  Wollen, 
Zweck,  den  das  Machende  oder  den  der  Machende  hatte,  gewinnen  wir 
aber  aus  dem  Begriff  dessen,  was  zu  machen  beabsichtigt  wurde.  Und 
diesen  Begriff  müssen  wir  im  Bruchstücke  auffinden  oder  entdecken,  in- 
ductiy,  wenn  wir  ihn  auch  durch  alle  möglichen  Hülfsmittel  venroUstiUi- 
digen  und  schliesslich  gar  die  Arbeit  nur  inductiv  erledigen.  Man  mnas 
finden  oder  entdecken,  wo  Etwas  fehlt  und  das  Fehlende  ersinnen,  ganz 
wie  beim  „Erfinden'',  zu  welchem  auch  die  Gonstruction  eines  Ganzen  sm 
dem  Theile  gehört.  Diese  Arbeit  f&llt  dem  begrifflichen  Denken  und  dem 
Gestaltenbilden  der  Yorstellungsthätigkeit,  im  Besondem  demnächst  dem 
ursächlichen  Denken  zu.  Sie  ist  eine  besondere  Art  des  menschlichen 
producirenden  Ersinnens.  Das  producirende  Ersinnen  ist  eine  eigne  Art 
des  geistigen  Schaffens  und  wird  weder  im  Allgemeinen,  noch  in  spedellen 
Beziehungen  (z.  B.  auf  das  Ersinnen  des  zu  einem  Bruchstücke  uns  feh- 
lenden  und  noch  ezistirenden  oder  einstmals  existirt  habenden  Ganzen) 
klar  gemacht  durch  die  Wörter  „Phantasie",  „Dichten",  „dichterische  Be* 
gabung",  höchstens  hierdurch  in  Betreff  der  erforderlichen  geheimnissvoUen 
Naturanlage  und  in  Betreff  der  Höhe  der  geistigen  Production  dem  Ter- 
ständniss  etwas  näher  geführt,  während  das  Wort  „Ahnen^'  die  Sache  all* 
zuleicht  in's  Mystische  hineinspielt  Denn  es  handelt  sich  bei  dem  be- 
schriebenen Arbeiten  ausschliesslich  um  ein  klares  Denken  an  dem  £r* 
fahrungsmateriale,  um  ein  exactes  Indudren  und  Deduciren,  so  dass  jen^ 
Arbeiten  durch  das  Wort  „dichten",  was  wesentlich  ein  deductives  Arbeiten 
bezeichnet,  nicht  im  Mindesten  klar  gemacht  werden  kann,  und  überdies 
ist  der  Begriff  „Dichten"  bis  jetzt  noch  der  unklarste,  den  es  giebt  nnd 
das  ,J)ichten"  eine  sehr  zusammengesetzte,  noch  gar  nicht  entwirrte 
Handlung. 

Man  construirt  ein  Ganzes  aus  einem  einzigen  Bruchstücke  oder 
aus  mehreren  Stücken  und  Theilen  und  was  Cuvier  in  Bezug  auf  die 
Thiergestalt  leistete,  was  in  Bezug  auf  di6  geologischen  Perioden,  in  Be- 
treff der  Pfahlbauten  etc.  bisher  geleistet  worden  ist  und  was  an  bekann* 
tdn  Diügen  im  täglichen  Verkehr  in  dieser  Beziehung  geschieht,  dasselbe 
ist  in  Bezug  auf  alles  Gewordene  ausführbar.  Aber  yiele  Constructionen 
sind  unvergleichlich  schwerer  als  diejenigen,  welche  Cuvier  in  Bezug  auf 
das  Skelet  machte;  viele  Constructionen  sind  in  der  That  aus  Mangel  der 
Begriffe  und  der  Thatsachen  noch  nicht  möglich  und  zu  vielen  Construc- 
tionen solcher  Art  fehlt  noch  das  Interesse,  um  sich  in  der  Weise,  wie 
es  zur  Erreichung  des  Zieles  nöthig  ist,  die  nöthige  Smnme  des  Erfahrongs- 
materials  zu  verschaffen  und  sich  in  dasselbe  zu  vertiefen,  worin  Cuvier 
ein  leuchtendes  Beispiel  gab.  Viele  solcher  Constructionen  würden  sich 
noch  allzusehr  zu  erworbenen,  angehängten,  zufälligen  Eigenschaften  (wie 
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namentlich  im  Gebiete  dds  socialen  Lebens)  verirren,  so  dass  bis  jetzt  das 
zuyerlSssige  Resnltat  angezweifelt  werden  müsste.  Doch  ist,  wenn  man  in 
der  That  alle  Erfahrung  jedesmal  zur  Hülfe  nimmt,  meistens  mehr  mOg- 
lieh,  als  Mancher  glanbt  i 

Das  Constmiren  eines  Ganzen  ans  dem  Theile  l&sst  sich  in  folgender 
Weise  klassifidren: 

1.  Das  Finden  nnd  Entdecken  eines  Brnchstü.cks  in  der  Natur  und 
das  Constmiren  des  zu  demselben  gehörigen  Ganzen,  das  sich  schliesslich 
nach  vollbrachter  Operation  als  ein  schon  Bekanntes  (=  Finden)  oder 
als  ein  noch  unbekannt  Gewesenes  (=  Entdecken)  ausweist. 

2.  Das  Finden  und  Entdecken  von  Theilen  in  der  Geschichts- 
forschung und  das  Constmiren  des  uns  fehlenden  oder  des  richtigen 
tianzen  daraus. 

Beide  Arbeiten  sind  Forschungsarbeiten,  um  Neues  oder  doch  das 
neue  Vorkommen  des  schon  Bekannten  zu  gewinnen. 

3.  Das  Finden  von  Bruchstücken  in  den  G^chäfts-Angelegenheiten 
und  in  den  Ereignissen,  welche  das  Interesse  oder  die  Neugierde  der  Ge- 
genwart im  Gebiete  des  schon  Bekannten  berühren,  und  das  technische 
£nträthseln  des  unvollkommen  Gegebenen  aus  den  Stücken,  wie  z.  B.  in 
der  Criminalpolizei  und  in  dem  Verkehr  der  ärztlichen  Praxis.  Und 
das  Arbeiten  in  dieser  letztem  Abtheilung  kann  leicht  in  das  Erforschen 
eines  Neuen  übergehen. 

Indess  all  dieses  Ersinnen  des  fehlenden  Ganzen  erfordert,  um 
es  vom  Standpunkte  der  Logik  genügend  darzustellen,  nicht  nur  eine  voll- 
icommene  Darstellung  der  „Induction",  sondern  auch  eine  ausführliche 
Aoseinanderlegung  des  ursächlichen  Denkens. 

Man  constmirt  nicht  nur  ein  körperliches  Ganzes  aus  dem  Bmch- 
Stacke,  sondem  auch  ein  geistiges  Ganzem  aus  irgend  gegebenen  Stücken 
oder  Theilen.  Es  ist  bekannt,  wie  die  Erfindung  eines  Andern  durch  ein 
bekannt  gewordenes  Bmchstück  derselben  verrathen  und  nachgemacht 
werden  kann  und  wie  ein  einziges  Wort,  oft  nur  ein  Laut  oder  eine  Miene 
den  uns  günstigen  oder  ungünstigen  Gedankengang  der  Menschen  uns  zu 
enthüllen  vermag.  Und  es  wird  dann  das  Ganze  aus  dem  Bmchstücke, 
oft  im  schnellsten  Gedankenfluge,  constmirt  Arbeiten  solcher  oder  ähn- 
licher Art  sind  ungemein  häufig,  und  weil  der  Mensch  hier  letoht  irgend 
ein  Verständniss  von  dem  fehlenden  Ganzen  gewinnt  und  das  Interesse 
ihn  vielÜEudi  bestimmt,  so  werden  die  Constmctionen  gar  oft  zu  voreiligen 
and  irrigen  Vermuthungen.  Der  Begriff  des  Ganzen  muss  auch  hier  be- 
reits im  Bmchstflcke  liegen  und  in  demselben  irgendsehr  angedeutet  sein, 
80  dass  man  ihn  direct  aus  demselben  entnehmen  oder  doch  mit  Hülfe  des 
Vergleichs  gewinnen  kann.  Bei  dem  Constmiren  des  Ganzen  aus  dem 
Stücke  sind  aber  hier  viel  günstigere  Bedingungen  gegeben  als  bei  dem 
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Construiren  eines  Ganzen  im  Bereiche  der  Werke  der  Natur.   lienn  so 
ungleich  auch   die  geistige  Begabung  der  Menschen  ist,  so  ist  doch  die 
Möglichkeit  annehmbar,  dass  Jedermann  —  bei  ungleicher  Bildungsstafe 
,  —  dieselben  machenden  Begriffe  und  dieselben  Zwecke  und  Pläne  grnm- 
nen  kann,  die  ein  Anderer  gedacht  hat,  zumal  in  den  Angdegenheiten, 
die  den  eignen  Nutzen  berühren.  Und  in  dem  Masse  als  man  den  Begriff 
des  Ganzen  gewinnt,  kann  man  dieses  aus  dem  Begriffe  (von  oben)  con- 
struiren und  aasführen  und  nöthigenfails  durch  Veränderungen  der  Um- 
stände verschiedene  Gonstructionen  machen,  bis  man  auf  diejenige  gelangt, 
zu  welcher  das  Bruchstück  passt  oder  passen  könnte.  Dies  rein  deductive 
Verfahren  ist  das  bequemste  und  kürzeste  und  findet  sich  am  häufigsten. 
Aber  es  pflegt  oft  genug  wirr,  lückenhaft  und  durch  Vorurtheüe  beein- 
flusst  zu  sein,  so  dass  man  ihm  wesentlich  bloss  die  Bedeutung  geben 
kann,  dass  es  dem  Menschen  fast  nur  zur  Vergegenwärtigung  des 
Erfahrungsmaterials  und  des  Begriffsinhaltes  dient    Der  Ver- 
ständigere webt  daher  gleichzeitig  den  Aufbau  von  unten  ein.    Und  soll 
die  Arbeit  logisch  exact  ausgeführt  werden,  so  muss  dies  ganz,  wie  bei 
€u  vier 's  Arbeiten,  durch  den  Aufbau  von  unten'^geschehen,  zumal  wem 
man  die  in  das  Ganze  eingreifenden  Umstände  nicht  alle  oder  nicht  genau 
von  vornherein  kennt    Der  Aufbau  von  unten  wird  stets  mit  grösserer 
Sorgfalt  und  mit  grösserer  Anstrengung  der  Geistesthätig^eit  ausgefllhrt 
und  führt  er  uns  auch  oft  nicht  richtiger  und  nicht  weiter,  als  der  Aufbau 
von  oben,  so  giebt  er  uns  doch  ein  allseitigeres  und  tieferes  AVissen 
Durch  die  gleichzeitige  Constraction  aus  dem  Begriff  wird  übrigeos  der 
Aufbau  von  unten  hier  theils  sehr  erleichtert,  theils  zweckmässig  con- 
trolirt. 

All  dieses  Construiren  greift  bereits,  wie  auch  das  Construiren  eine» 
körperlichen  Ganzen,  in  das  ursächliche  Denken  ein.  Im  voUkonunen- 
sten  Masse  ist  dies  der  Fall  beim  Construiren  eines  ursächlichen  Gan- 
zen aus  einem  Bruchstücke,  so  dass  wir  diese  Construction  ganz  auf  die 
Lehre  von  der  Ursache  verschieben  wollen.  Alles  Fortschreiten  im 
Denken  von  der  Wirkung  und  Folge  auf  die  Ursache  und  von  der  Ur- 
sache auf  die  Wirkung  und  Folge  ist  ein  Construiren  des  ursächlich^'D 
Ganzen  aus  einem  Theile.  Ich  erinnere  an  die  Construction  des  urskh 
liehen  Ganzen  bei  einer  Schädel-  und  Gehirnverletzung,  bei  einem  Knochen- 
bruch, bei  einer  Vergiftung,  beim  Typhus,  bei  der  PupilleDerweiterung, 
bei  den  Phantasmen,  beim  Krebs,  bei  den  Arzneiwirkungen,  bei  den  Heil- 
erfolgen etc.  Aus  dem  gegebenen  Theile  müssen  wir  den  Begriff  des  All- 
meinen schon  gewinnen  und  audi  den  Begriff  des  unbekannten  SpecieUen 
des  Ganzen,  das  uns  behufs  des  Erkennens  fehlt  und  das  man  construiren 
soll.  Hier  gilt  es  namentlich,  sich  davor  zu  hüten,  das  fehlende  Gan?«' 
aus  irgend  einem  Begriffe  von  oben  (theoretisch)  aufzubauea     Immex 
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vollzieht  sich  r^elrecht  auch  hier  die  Arbeit  nach  demselben  Schema  wie 
Ca  vier 's  Arbeiten.    Sie  pflegt  aber  schwieriger  zu  sein  als  da,  wo  bloss 
die  Eörpergestalt  constroirt  werden  soll    Jedoch  in  Bezog  anf  die  An- 
fordenmgen  der  Wissenschaft  sind  alle  gründlichen  Arbeiten  gleich  schwer. 
Wo  uns  die  Begriffe  fehlen,  müssen  wir  die  machenden  Gegenstände 
und  ihre  Eigenschaften  kennen.    Diese  vertreten  hier  die  Stelle  des 
Begrifis  bei  dem  gegenständlichen  Denken  oder  bei  dem  Denken  in  Yor- 
stellimgen,  das  bis  jetzt  bei  den  chemischen  und  organischen  Ursachen 
noch  ganz  an  der  Stelle  des  begrifflichen  Denkens  steht    Und  wie  beim 
begrifflichen  Denken  eine  gründliche  Begriffskenntniss  uns  die  Geistesarbeit 
ermöglicht  nnd  erleichtert,  so  beim  gegenständlichen  Denken  eine  erfah- 
nugsreiche  Kenntniss  der  machenden  Gegenstände  mit  ihren  Eigenschaf- 
ten and  dessen,  was  dieselben  zn  verursachen  oder  zu  veranlassen  ver^ 
mögen.    Man  hat  daher  schon  längst  die  zu  erklärenden  Vorgänge  an 
ihren  Entsteh ungs quellen  zu  erforschen  gesucht,  die  uns  die  machen- 
den Dinge  und  ihr  Schaffen  verrathen.    Und  je  mehr  man  die  Ursachen 
in  ihren  Wirkungen  und  Folgen  und  in  den  Folgen  der  Folgen  kennt,  um 
so  leichter  vollzieht  sich  das  ursächliche  Denken  und  um  so  vollkommener, 
selbst  bis  zu  den  individuellen  Eigenthümlichkeiten  herab,   gelingt  die 
Construction  auch  des  physikalischen  ursächlichen  Ganzen  aus  irgend  einem 
Bnichstücke,  durch  die  rückgängige  Bewegung  von  den  Folgen  zur  Wir^ 
Inmg  und  zur  Ursache. 

.  Somit  tritt  hier  die  grosse  Fülle  des  Erfahrungswissens,  ganz 
wie  bei  Cuvier's  Arbeiten,  in  ihrer  hohen  Bedeutung  auf.  So  ist  es  auch 
in  allem  menschlichen  Denken.  Befähigung  und  Wille  müssen  gegeben 
^in  und  in  steter  YervoUkomnmung  und  Ausbildung  erhalten  werden. 
Aber  nur  die  grosse  Erfahrung  und  der  Besitz  eines  reichen  Erfah- 
rnngsmaterials  machen  in  Erfahrungsdingen  eine  vollendete  Ansfüh- 
nmg  möglich.  In  beiden  Beziehungen  stehen  Cuvier's  Leistungen  als  ein 
lenchtendes  Beispiel  da,  würdig,  um  dem  Arzte  in  allen  seinen  Arbeiten 
als  ein  Muster  vorzuschweben. 

Die  Lehre  vom  „Ganzen^'  wird  immer  bestehen,  weil  es  Dinge  mit 
Theilen  giebt  Aber  das  Ganze  muss  sich  in  den  Begriff  auflösen,  wie 
gleichfalls  die  Ursache. 

Wie  die  Eintheilung  des  Begriffe  mit  seinen  Arten,  so  zergliedert 
sich  und  baut  sich  anf  das  Ganze  mit  seinen  Theilen  sowohl  Ton  oben,  als 
von  uatea.  Aber  nur  der  Aufbau  von  unten,  das  indmctire  Arbeiten 
ais  den  Elementen  giebt  das  vollständigere,  klarere,  gereiftere  Wissen 
n&d  verkilit  überdies  4em  Menschen  die  erforderliche  Selbstäadigkeit  daisu. 
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Zur  Arzneimittel -Lehre. 

Von  Dr.  £.  Tietze. 

Vorwort, 

Die  homöopathische  Literatur  der  Vereinigteii- Staaten  ist  eine  so 
umfangreiche,  dass  es  auf  den  ersten  Blick  fast  scheinen  möchte,  als  sei 
der  mir,  als  amerikanischem  Berichterstatter,  in  der  „Internationalen  hom. 
Presse'*  bewilligte  Baum  kaum  ausreichend,  um  darin  alles  Brauchbare 
und  Werthvolle  aus  unsem  Journalen  zusammendrängen  zu  können.  Um 
nun  dieser  Anforderung  wenigstens  annähernd  nachzukommen,  ohne  dabei 
selbst  in*s  Gedränge  zu  gerathen,  tiberlasse  ich  mich  wohl  am  besten  mei- 
nem alten  Hange,  das  mir  zu  Gebote  stehende  Material  möglichst  objectiv- 
kritisch  zu  sichten,  und  nur  Dasjenige  aus  dem  grossen  Yorrathe  auszu- 
wählen, was  mir  auf  wirkliches  Verdienst  Anspruch  zu  haben  scheint 
Und  hier  werde  ich  mich  natürlich  wiederum  vornehmlich  an  die  von  viel- 
erfahrenen, anerkannt-tüchtigen,  nüchternen  und  ehrliohen  Praktikern 
gelieferten  Beiträge  halten. 

£ine  solche  Auswahl  muss  selbstverständlich  aus  vielerlei  Gründen 
erwünscht  sein;  und  ich  will  hier  nur  noch  flüchtig  bemerken,  dass  ich  e» 
für  einen  nicht  ganz  unwichtigen,  wenn  auch  negativen  Theil  meiner 
Ck)rrespondenten- Aufgabe  halte,  meinen  deutschen  Herrn  Collegen  alle 
literarischen  Luft-,  Duft-,  Irr-  und  Wirr-Fahrten  in  Gesellschaft  gewisser 
amerikanisch-homöopathischer  Luftschiffer,  so  wie  alle  Quer-  und  Leer- 
züge mit  gewissen  beute-  und  lobsüchtigen  sit  venia  verbo:  „homöopathi- 
schen" Seekrabblem  zu  ersparen.     So  viel  zur  Verständigung. 

Um  nun  einen  möglichst  guten  Anfang  zu  machen,  theile  ich  den  L^ 
sem  der  Presse  heute  eine  pharmakodynamische  Studie  von  Dr.  Carrol 
Dunham  in  New-York  mit.  Sie  betrifft  die  Kiesel-Erde  und  erschien 
in  der  Februar-Nummer  (1872)  des  North  American  Journal  of  Homoeo- 
pathy.  —  Ich  gebe  sie  unverkürzt  in  der  Uebersetzung,  weil  sie  durch 
Abkürzung  viel  von  ihrem  Werthe  verlieren  würde. 

8  i  1  i  o  e  a. 

L  Theil. 

Synonyme:  Kieselerde,  Terra  silicea,  Add.  silic. 
Die  Prüfung  der  Silicea  an  Gesunden  wurde  von  Hahnemann  un  3. 
Bande  der  chronischen  Krankheiten  veröffentlicht.    Später  hinzugekom- 
mene Symptome  finden  sich  im  3.BandederHartlaub-Trink8'8cheDA.M. 

L.,  und  einige  dahingehörige  Symptomen-Fragmente  von  Wähle  im  Ardii^ 
für  hom.  Heilkunst  XY.  2,  187.  Alles  Dies  ist  der  Arbeit  Hahnemann  s 
in  der  2.  Ausgabe  der  ehr.  Krkhtn.  einverleibt  worden.    £ine  PrOüang 
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Baoff  s  wurde  in  der  Hygea  8.  (1838)  mitgetheilt,  und  eine  andere  von 
Jlencke  in  der  Allg.  hom.  Zeitung  55.  17.  (1857).  Eine  Prüfdng  der 
AqnA  süicata  Ton  Becker  wurde  in  der  Hygea  XXII  (1847)  und  eine  dar 
hin  gehörige  Arbeit  von  Dr.  Colby  in  der  New  England  Medical  Gazette 
(1871)  yeröffentlicht 

Wir  stützen  uns  in  unsrer  Silicea-Studie  auf  Hahnemanns  Arbeit 
in  der  2.  Ausgabe  der  chron.  Krkhtn. 

Spedelle  Analyse. 

1.  KopL  a.  Sensorium.  Confusion  im  Kopfe.  Geistige  An- 
strengung fällt  sebr  schwer.  Gonfosion  während  des  Sprechens;  es  hält 
schwer  den  Ausdruck  zu  erhaschen.  Eine  kurze  Unterhaltung  verursacht 
Verwimmg  im  Kopfe  und  allgemeine  Abspannung.  Gedächtniss  ge- 
schwächt Eingenommenheit  'im  Kopfe  ohne  Schmerz,  als  ob  der  Kopf 
mit  Blut  überfttllt  war?.  Schwindel  ist  ein  sehr  hervorstechendes  Symptom. 
£r  tritt  ein,  wenn  der  Prüfer  sieb  aus  der  liegenden  oder  hervorgebflckten 
Stellang  erhebt;  oder  im  Sitzen  und  Gehen.  Auch  beim  Aufwärtssehen. 
Er  scheint  sich  von  der  Rückengegend  aus  den  Nacken  entlang  in  den 
Kopf  zu  verbreiten  (wie  es  dem  Sü.  Kopfschmerz  eigen  ist)  Der  Schwin- 
del indinirt  den  Prüfer  vorwärts  oder  nach  der  linken  Seite  hin  zu  fallen, 
nnd  ist  so  heftig,  dass  er  wirklich  zu  fallen  befürchtet  Er  verschlimmert 
Mch  durch  Bewegung  und  Aufwärtssehen,  und  ist  von  Uebelkeit  begleitet. 

b.  Kopfschmerz.  Der  Sil.-Kopfschmerz  ist  charakteristisch.  Seine 
Localisation  ist  grösstentheils  in  der  Stime,  von  wo  er  sich  oft  nach  den 
Schläfen  zu  ausbreitet,  und  die  Augen  in  Mitleidenschaft  zieht,  besonders 
das  rechte  Auge  und  die  r.  Schläfe.  Auch  beobachten  wir  ein  charak- 
teristisches Weh-  und  Schmerz-Gefühl,  das  gleichsam  vom  Rücken  herauf- 
kommend, den  Nacken  entlang,  durch  den  Hinterkopf  hindurch  zum  Schä- 
dddache  aufsteigt  Viele  Schmerzen,  besonders  das  Drücken  und  Weh- 
tbnn  werden  als  den  ganzen  Kopf  einnehmend  beschrieben.  Die  Schmer- 
zen sind  meist  ein  Wehthun  oder  Drücken,  auch  reissend  oder  bohrend, 
nod  es  besteht  ein  Gefühl  von  Schwere  und  Vollheit  im  Kopfe,  als  ob  zu 
>iel  Blut  darin  wäre.  Der  Kopfschmerz  tritt  nach  Geistesanstrengung 
oder  Verdruss  auf.  Er  verschlimmert  sich  ganz  entschieden  durch  Geistes- 
oder  Körper-Anstrengung,  schnelle  Bewegungen  des  Kopfes  oder  Körpers, 
welche  den  dumpf-wehthuenden  Schmerz  in  scharfe  Stiche  umwandeln; 
durch  Geräusch  und  Licht  Er  bessert  sich  in  der  Ruhe,  im  Dunklen, 
durch  Niederlegen  und,  was  charakteristisch  für  Silic  ist,  durch  Warm- 
einwickeln  des  Kopfes.  Diese  Bedingung,  Besserung  durch  Wärme, 
werden  wir  noch  in  anderen  Sil. -Symptomen  antreffen.  Noch  ist  zu  be- 
merken, dass  Besserung  nicht  durch  einfachen  Druck  erzeugt  wird,  wie 
dies  bei  Menyanthes  der  Fall  ist,  sondern  durch  Wärme;  z.  B.  durch 
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in  wannes  Wasser  getaachte  Compressen.    Ja  der  Druck  der  Eopfbc- 
dedning  Terschlimmert  sogar  den  Schmerz  im  Hioterkopfe. 

Als-  fiegleiter  finden  wir  Schmerzen  in  den  Aogen,  wenn  die  Aug- 
apfel seitwärts  in  den  Augenhöhlen  bewegt  werden.  Frösteln,  üebelkeit 
und  Erbrechen.  Die  Aehnlichkeit  dieses  Kopfschmerzes  mit  dem  fon 
Spigelia,  Paris  qnadril,  Cocc  und  Gelseminnm  erzeugten  ist  bemerkens- 
werbt  Der  Sil.-Kopfi9chmerz  befällt  meistens  die  rechte  Seite,  die  Kopf- 
haut schmerzt  bei  BerOhruig.  Das  Haar  fällt  aus,  wenn  es  gekämmt  wird. 
Auf  der  Kopfhaut  zeigen  sich  juckende  Blüthen. 

2.  Augen.  In  der  Augenhöhle  Druck  und  Wehthun.  Die  Augen 
schmerzen  des  Morgens,  als  ob  sie  voll  Sand  und  zu  trocken  wären.  — 
Fippem  der  Lider.  Sie  kleben  zusammen,  werden  krampfhaft  zusammen- 
gezogen und  können  kaum  geöffiiet  werden.  Es  zeigen  sich  Symptome 
von  Conjunctivitis  mit  massigem  Thränen-Ergusse  und  schleimig-eitriger 
Absonderung.  Jucken  in  den  Augen.  Wehthun  des  Augapfels  mit  Böthe 
der  Sclerotica;  bedeutende  Lichtscheu,  anfallsweise  kommend;  muscae 
volitantes;  Gegenstände  verschwimmen  vor  den  Augen.  Klopfen  in  deu 
Ohren  erschüttert  die  Augen,  so  dass  sich  die  Gegenstände  auf  und  nieder 
zu  bewegen  scheinen.  —  Dem  paroxysmusartigen  Charakter  einige  rdieser 
Symptome  zu  Folge  ist  es  sehr  wahrscheinlich,  dass  die  meisten  Augen- 
Affectionen  der  Silic.  sympathischer  Natur  sind. 

3.  Ohren.  Jucken,  Wehthun,  Ziehen  und  Zwang  im  äussern  Gehör- 
gange.  Diese  Schmerz-Arten  zeigen  sich  zeitweise,  und  verschlimmem 
sich  oft  während  des  Ausschnaubens  und  Schlingens.  Das  äussere  Ohr 
ist  geschwollen  unter  Abgang  von  Flüssigkeit  aus  dem  Gehörgange,  zischen- 
dem Geräusch  und  Taubheit  —  Taubheit  —  Verschiedenartige  Geräusche 
in  den  Ohren;  harte  und  schmerzhafte  Geschwulst  der  Parotis. 

Diesen  Symptomen  (sowohl  wie  klinischen  Ei^gebnissen)  nach  zu  ni" 
theilen,  scheint  Sil.  in  iatarrhalischen  Erkrankungen  des  äussern  wie  des 
mittleren  Ohres  und  der  tuba  Eustachü,  welche  Taubheit  erzeugt,  zu  ent- 
sprechen. Es  zeigt  sich  gleichzeitig,  und  wahrscheinlich  im  sympathischen 
Zusammenhange  mit  dem  Kopfschmerze,  gesteigerte  Empfindlichkeit  des 
Gehörorgans. 

4.  Nase.  Empfindlichkeit  der  Nasen-Scheidewand  sowie  der  Nasen- 
spitze. Druck  und  Wehthun  an  der  Nasenwurzel.  Ziehender  Schmen  in 
der  Nasenwurzel  und  im  Wangenbeine.  Sich  in  das  Gehirn  ausbreitendes 
Klopfen  in  den  Nasenflügeln,  mit  klopfendem  Kopfschmerze  in  der  Stirn. 
Fliess-Schnupfen;  scharfwässriger  Abgang.  Ausfluss  blutigen  Schleimes. 
Nasenbluten.  Trockenheit  der  Choanen.  Brocken  der  Nahrung  bleiben 
beim  Schlingen  in  den  Choanen  stecken.    Der  Geruch  ist  unnatürlich  scharf. 

5.  Angesicht.  Wangen,  Lippen  und  Kinn  sind  afficirt.  Die  Gc- 
Sichtsfarbe  ist  bleich  wie  nprh  langer  Krankheit    Von  Zeit  zu  Zeit  zei- 
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geo  sich  weisse  Flecke  auf  den  Wangen.  In  den  Backenknochen  and  hin« 
ter  den  Ohren  und  im  Unterkiefergelenk  Schmerzen  ziehender  and  rdssen-- 
der  Art,  verschlimmert  durch  Bewegong  und  Bertthmng.  Schmerzhafte 
Anfiele  von  ZosammenschnOren  und  Krampf  im  Unterkiefergelenk  and 
dann  in  den  Schläfen.  Jacken  and  Blttthen.  Aasschlag  an  Stirn  and 
Xase,  den  Wangen  and  Lippen,  schmerzhaft  bei  Berflhrung. 

6.  Lippen.  Blasen- Aasschlag  am  Lippensanme,  sehr  empfindlich 
Qiid  schmerzhaft  bei  Berühnmg.  —  Geschwürige  Mandwinkel.  Die  Sab« 
maxillar-Drfisen  sind  geschwollen  and  schmerzhaft  bei  Berührang  and  beim 
Schlingen. 

7.  Zahnfleisch  and  Zähne.  Zahnfleisch  geschwollen,  empfindlich 
und  geschwttrig;  Bläschen  am  Zahnfleische.  Zahngeschwüre,  schmerzhaft 
bei  Berührang  mit  kaltem  Wasser.  Zahnschmerz,  dnrchschiessender,  and 
Wehthnn  besonders  in  hohlen  Zähnen;  schlimmer  des  Nachts,  and  jeder« 
zeit  verschlimmert  durch  kalte  Luft  and  kaltes  Wasser;  manchmal  auch 
ebenso  durch  sehr  heisses,  wie  kaltes  Essen;  in  Begleitung  von  Wund« 
heit  des  Zahnfleisches,  Hitze  im  Kopfe  und  Brennen  der  Wangen. 

8.  Hand.     Mund  und  Lippen  sind  trocken;  (Primär-Wirkung  nach 
30  Standen)  viel  Speichel  (Secundär-Wrkg.  nach  8  Tagen). 

9.  Geschma42k.     Bitter,  faulig,  blutig,  sauw. 

10.  Zange.     Gefühl  als  ob  ein  Haar  auf  der  Zange  läge.    Zange 
^eh  an  der  Spitze;  belegt  und  pelzig.    Die  rechte  Hälfte  ist  geschwollen. 

11.  Hals.  Am  harten  Gaumen  und  Gaxmiensegel  Jucken  und 
Stechen.     Geschwollenes  und  verlängertes  Zäpfchen. 

Jucken  an  der  Oeffiiung  der  tuba  Eustachii  mit  Heiserkeit  und 
Trockenheit  im  Halse.  Stechender  Schmerz  im  Halse,  bloss  beim  Schlin- 
gen, in  dem  der  Hals  schmerzhaft  bei  Berührang  ist;  weher  Hals  als  ob 
ein  Klumpen  an  der  linken  Seite  des  Halses  wäre. 

12.  Srchlund.  Beschwerliches  Hinunterschlingen.  Die  Nahrung 
bewegt  aich  langsam  in  den  Magen. 

13.  Magen.  Gefühl  von  Schwere  und  Drack  im  Magen.  Kneipende 
und  greifende  Schmerzen.  Nage-Schmerz,  gebessert  dnrch  Anziehen  der 
Beine. 

Die  meisten  dieser  Schmen^efühle  und  viele  andere  Symptome 
zeigen  oder  verschlimmem  sich  nach  Essen  durch  Gehen  und  sind 
^on  Flatulenz  begleitet. 

a.  Appetit  Unnatürlicher  Hunger,  besonders  gegen  Abend;  aber 
kein  wirklicher  Appetit.  Die  Nahrung  vnll  nicht  hinuntergehen.  Nach 
dem  Gennsse  einer  kleinen  Quantität:  Uebelkeit;  auch  ein  Gefühl  von 
Schwäche  im  Magen.  Nach  dem  Essen  Aufstossen,  geschmackloses,  auch 
saures.     Gefühl  wie  von  einem  Steine  im  Magen;  auch  Schwindel  ohne 
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üebelkeit;  ferner  Taubheit,  Frösteln,  Herzklopfen,  Gesichtsschweifla,  Schläf- 
rigkeit,  Sodbrennen,  Schlacksen,  Widerwille  gegen  Fleisch, 
b.    Dnrst,  vermehrt 

14.  Hypochondrien.  Ueber  den  Magen  nnd  die  Hypochondrien 
hinweg  greifender  nnd  kneipender  Schmerz,  anfallsweise  auftretend  meh- 
rere Wochen  hindurch.  Ziehender  nnd  zwickender  Schmerz  sich  bis  zum 
Haftgelenk  ausbreitend.  Ziehender  und  kneipender  Schmerz  sich  von  den 
Hypochondrien  nach  der  Wirbelsäule  erstreckend. 

a.  Rechtes  Hypochondrium.  Steter  Druck,  Stiche,  Schmerz 
im  hintern  Theile  (nahe  der  Nierengegend.) 

b.  Linkes  Hypochondrium.  Schmerz  als  ob  Etwas  losreisseo 
wollte. 

15.  Bauch.  Bauch  aufgetrieben  und  hart;  nicht  viel  Blähungs-An- 
häufung. Beissender,  kneipender  und  schneidender  Schmerz,  hauptsäch- 
lich die  Nabelgegend  afficirend,  hervorgerufen  oder  schlimmer  durch 
Gehen;  besser  durch  Auflegen  warmer  Tücher.  Schmerz  in  der  Ingninal- 
gegend,  als  ob  ein  Bruch  austreten  wollte.  Die  Inguinaldrüsen  sind  ge- 
schwollen und  schmerzhaft.     Viel  übelriechende  Blähungen. 

16.  Stuhlgang.  Verstopfung  mit  Verlangen  nach  Stuhlgang.  Ge- 
fühl als  ob  der  Koth  im  Mastdarme,  welcher  keine  Kraft  zu  dessen  Ent- 
fernung hat,  stecken  bliebe.  Wenn  nach  wiederholt  heftigen  Anstrengun- 
gen der  Bauchmuskeln  der  Stuhl  ziemlich  heransgeschafit  ist,  weicht  er  anf 
einmal  wieder  in  den  Mastdarm  zurück.  Dieses  Sjrmptom  ist  praktisch 
bestätigt  worden.  —  Sil.  erregt  aber  auch  Durchfall.  Der  Stuhlgang  ist 
breiig  und  mit  schleimartig-membranOsen  Theilchen  vermischt,  oder  ist 
flüssig,  unzureichend  und  von  fauligem  Gerüche  und  mit  einem  beissenden, 
brennenden  Gefühl  im  After  verbunden;  oder  er  besteht  nur  aus  blutigem 
Schleim  mit  Brennen  und  Beissen  am  After.  —  Oefteres  Verlangen  Bach 
Stuhlgang  mit  Frösteln  und  Üebelkeit. 

Nach  dem  Stuhlgange:  Brennen  im  After,  Druck  im  Kopfe,  Been- 
gung der  Brust;  Besserung  des  Kolikschmerzes  und  grosse  Erschöpfung; 
er  föUt  in  einen  Schlummer,  woraus  ihn  der  Kolikschmerz  erweckt 

17.  After  nnd  Mastdarm.  Stechen,  Schneiden  nnd  Brennen  im 
Mastdarme  und  After.  Stiche  nach  den  Geschlechtstheilen  hin.  Feuchten 
des  Afters.  Austreten  der  Hämorrhoiden  mit  dem  Stuhle  nnd  schweres 
Zurücktreten  derselben  unter  Absonderung  blutigen  Schleimes.  H.  sehr 
schmerzhaft  (stechender  Schmerz)  und  empfindlich.  Krampfhaft-bohren- 
der Schmerz  am  After  bis  in  den  Mastdarm  hinauf  und  hinab  in  die 
Hoden. 

18.  Harn-Organe. 

a.    Blase.    Druck  auf  die  Blase  während  des  Hamens;  nach- 
her Brennen. 
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b.  Harnröhre.  Schrunden  und  Brennen  während  des  Hamens. 
Anhaltende  feine  Stiche  im  vorderen  Theile  derselben. 

c.  Urin.     Gering  mit  gelbem  oder  rothsandigem  Bodensatze. 

d.  Harnen.  Oefiteres  Verlangen;  fortwährender  Trieb  mit 
tropfenwQisem  Abgange  und  Brennen  in  der  Harnröhre. 
Mnss  oft  harnen,  alle  Viertelstunden;  mnss  fast  jede  Nacht 
aufstehen,  um  zu  harnen.  —  Begleitet  von  Brennen  und 
Schrunden  in  der  Harnröhre;  von  Jucken  an  der  Scham- 
gegend. 

19.  Geschlechts-Organe. 

Männliche,  a.  Ruthe.  Drängen  von  der  Prostata  aus  nach 
vom.  Vorhaut  geschwollen  mit  Jucken  und  feuchtendem 
Ausschlage  an  der  Aussenseite.  Röthe  in  der  Nähe  der 
£ichel,  wie  von  Abrasion,  mit  Jucken. 

b.  Hoden.  Schmerz  im  r.  als  ob  er  verhärtet  wäre;  Schmeiz 
während  der  Nacht,  aber  nur  im  Liegen.  —  Hjdrocele  (nach 
Wahle's  Bericht).  Schweiss  und  Jucken  am  Hodensacke. 
Juckender  und  feuchtender  Ausschlag  daran.  Schmerzen  im 
Samenstrange;  schlaffes  Herabhängen  der  Hoden. 

c.  Geschlechtsfunction.  Oeftere  Erectionen;  Geschlechts- 
trieb geschwächt.  Oeftere  nächtliche  Samenergiessungen. 
Grosse  Schwäche  nach  Beischlaf.  Abgang  von  Prostata-Saft 
bei  beschwerlichem  oder  jedem  Stuhlgange. 

Weibliche,     a.    Vulva.    Jucken  mit  wässrigem  Weissfiuss. 

b.  Scheide.  Gefühl  v^ie  Wehen  —  Schm^z  —  Starkwässri- 
ger  Weissfiuss  mit  heftigem  Jucken  der  Vulva;  oder  einem 
dem  Hamen  folgenden  kneipenden  Schmerze  um  den  Nabel. 
Blutiger  Schleim  gleich  nach  der  Regel. 

c.  Die  Menses  erscheinen  erst  früher  und  nehmen  nachher  an 
Quantität  zu.  Der  Abgang  hat  einen  starken  Gemch.  Vor- 
aus geht  ein  starker  Drack  und  ein  Beengungs-Gefdhl  über 
den  Augen  wie  von  einem  Gewichte  und  Stuhlverstopfung.  — 
Zu  Anfange  der  Regel:  Anfalle  von  Eiskälte  des  ganzen 
Körpers.  Während  der  Regel  kalte  Füsse,  Melancholie, 
Angst  im  Epigastrium:  Ziehen  zwischen  den  Schulterblättern, 
bloss  des  Nachts  erleichtert  durch  Zurückbeugen;  starkes 
Brennen  und  Wundheit  der  Schamgegend  mit  Ausschlag  an 
der  innem  Schenkelfläche.  Nach  der  Regel:  )90gleich  Ab- 
gang blutigen  Schleimes  aus  der  Scheide. 

21.  Athmungs-Organe. 

a.  Nasenschleimhaut.  Oefteres  Niesen,  das  Zersprengungs- 
schmerz  in  der  Brust  erzeugt.     Nase  verstopft;  kann  weder 

latcmutimuile  Hoinnopathiiichc  Presse.  II.  Bd.  7 
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durch  dieselbe  sprechen  noch  athmen.  Fliess-Schnnpfen, 
Schnupfen  bald  trocken,  bald  fliessend,  aber  anhaltend. 
Schnupfen  und  Husten  sind  von  Geschwulst  der  Submaxillar- 
drüsen,  Schmerz  im  Halse  beim  Schlingen,  und  grosser 
Frostigkeit,  die  zum  Niederlegen  zwijigt,  begleitet;  hierauf, 
nach  einstflndigem  Liegen  im  Bette,  grosse  brennende  Hitze. 

b.  Kehlkopf  und  Luftröhre.  Heiserkeit,  Rauheit  und 
Trockenheit  im  Halse,  mit  Husten  erregendem  Reize  nach 
Tische.  —  Schmerzgefühl  hoch  oben  im  Kehlkopfe.  —  Kitzeb- 
des  Jucken  in  der  Halsgrübchengegend,  das  mit  Erstickung 
droht,  bis  ein  tieferschüttemder  Husten  ausbricht,  der  einige 
Stunden  lang  anhält  und  Schmerz  im  Unterleibe  und  Halse 
verursacht. 

c.  Husten.  Tiefer,  ermattender.  Zuerst  trocken,  dann  lose 
mit  reichlichem,  eitrigem  Auswurfe.  Hervorgerufen  durch 
Kitzel  im  Halse  und  Halsgrübchen,  dmch  das  Gefbhl  eines 
von  der  Zungenspitze  bis  in  die  Luftröhre  hinein  reichenden 
Haares,  das  Kitzel  verursacht  und  zum  Husten,  Räuspern 
und  Rachsen  nöthigt;  durch  Kitzel  im  Kehlkopf  während  der 
Nacht.  Verschlimmert  durch  kalte  Getränke;  (Rhus) 
durch  jeden  Versuch  zu  sprechen;  durch  Niederlegen  des 
Nachts.  Erscheint  hauptsächlich  des  Abends  und  in  der 
Nacht  beim  Liegen.  Ist  begleitet  bei  Schmerz  in  der 
Bi*ust  und  dem  Brustbeine,  Wundheitsgefühl  in  der  Brust 
und  im  Halse;  Schleimerbrechen;  Schmerz  im  Epigastrium. 

d.  Auswurf.  Reichlich;  durchscheinend-schleimig;  von  Eiter, 
der  im  Wasser  untersinkt;  von  gelblich-grünen  widrigen  Mas* 
sen;  von  dicken  Eiter-Massen  und  blutigem  Schleime  oder 
reinem  Blute. 

e.  Brust.  Druckschmerz;  Stiche.  Allgemeines  Schwächege* 
fühl  in  der  Brust.  Schwäche  beim  Sprechen;  muss  die  ganze 
Brust  zu  Hilfe  nehmen,  um  Worte  herauszubringen.  —  Ver- 
härtung der  linken  Mamma. 

f.  Athmen.     Tief,  seufzend;    Athemnoth,  besser  nach  dem 
Essen. 

22.  Herz.     Herzklopfen  im  Stillsitzen. 

23.  Rücken  und  Kreuz.  Schmerzen  in  Steissbeine,  wie  nach 
langem  Fahren  im  Wagen.  Kreuzschmerz  beim  Aufstehen.  Wehthon, 
Spannen  und  heftiges  Stechen.  —  Steifheit  und  Schmerz  in  der  Rücken* 
gegend.  Reissen  oder  Wehthun  mit  Frösteln,  das  zuletzt  in  einen  dumpfen 
Kopfschmerz  Übergeht.  Auseinanderreissen  zvnschen  den  Schulterblättern. 
Steigt  später  in  das  Genick  und  den  Kopf  hinauf,  wo  es  zum  Schwindel 


-     99     — 

wird,  mit  dem  Gefühle  als  ob  man  hinfallen  solle.  Schmerz  and  Brennen 
in  den  Schnlterblättem. 

Genick.  Steifheit,  Kopfschmerz  verorsachend.  Steifheit  der  einen 
Nackenseite,  die  das  Drehen  des  Kopfes  nicht  znlässt.  Geschwulst  der 
Halsdrfisen.  Ausschlag  wie  Nesselfriesel  im  Genick.  Geschwulst  der  gl. 
thyreoid. 

34.  Oberglieder.  Druckschmerz  in  der  Schulter,  der  sich  bis  in 
die  Hand  erstreckt,  mit  dem  Gefühle  als  ob  man  nicht  schwer  heben 
könne;  auch  des  Nachts  in  der  Schulter,  sich  bis  zum  Ellbogen  erstreckend, 
durch  EntblOssen  verschlimmert  und  durch  Warm  einhüllen  gebessert. 
Ziehendes  Wehthun  in  den  Achseldrüsen  und  den  Händen  und  Fingern. 
Rackschmerzen  in  den  Schultern  und  Armen;  Stechen  in  den  Fingern  wie 
von  Holzsplittern.  Arme  und  Hände  sind  schwer  und  fühlen  sich  wie 
gelähmt  Tonischer  Krampf  in  der  Hand  während  des 
Schreibens. 

25.  Unterglieder.  Aehnliche  Empfindungen  wie  die  in  den  Ober« 
gliedern  beschriebenen.  Schmerzen  und  Stiche  unter  dem  Nagel  der 
grossen  Zehe,  sehr  heftig.  Fussschweiss  besonders  an  den  Fusssohlen  und 
zwischen  den  Zehen,  welche  wund  werden  und  schmerzhaft  vom  Gehen. 
Sehr  übler  Geruch  der  Füsse  ohne  Schweiss.  Die  Beine  und  Füsse  fühlen  sich 
sehr  müde  und  als  ob  sie  gelähmt  wären.  Schmerzhafter  tonischer  Krampf 
in  den  Füssen  imd  Zehen  während  langen  Gehens. 

26.  Schlaf.  Der  Prüfer  kann  Abends  keinen  Schlaf  finden  in  Folge 
lebhaften  Gedanken-Zudranges.  Der  Schlaf  ist  entweder  oft  unterbrochen 
durch  schreckhaftes  Auffahren,  oder  durch  Träume  und  Phantasieen  ge* 
stört  Des  Nachts  ist  der  Blutumlauf  gereizt  mit  Klopfen  in  allen  Adern 
and  Backen  durch  den  ganzen  Körper;  Brennen  im  Magen  mit  Uebelkeit, 
Speiseerbrechen  und  Flatulenz.  Angst  und  Unruhe.  Nachtwandeln;  Alp- 
drücken. 

27.  Fieber.  Fieber  einer  bestimmten  Art  erzeugt  Sil.  nicht  — 
Frösteln  besonders  des  Nachts  nach  dem  Niederlegen  und  Hitze  mit  Durst 
die  Nacht  hindurch.  Beichlicher  Nacht-Schweiss,  besonders  gegen  den 
Morgen  zu. 

28.  Haut.  An  vielen  Stellen  Jucken  oder  brennendes  Jucken.  — 
Juckender  Ausschlag  Yon  Blüthen  oder  Bläschen,  an  der  Brust,  den  Ober- 
schenkein  und  dem  Bücken.  Die  Haut  ist  empfindlich  und  reizbar,  und 
der  ganze  Körper  schmerzt  wie  zerschlagen.  Wunde  Hautstellen  gehen 
leicht  in  Eiterung  über.  In  schon  bestehenden  Geschwüren  zeigen  sich 
bohrende,  schneidende  und  stechende  Schmerzen  mit  reichlicher  Eiterer- 
zeugnng. 

29.  Geisteskräfte.  Die  Geisteskräfte  liegen  darnieder,  und  das 
Gedächtniss  ist  geschwächt 

7* 
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30.  Gemftth.  Angst  and  Unruhe  wie  nach  Erschrecken.  Ver- 
driesslichkeit  und  Aergerlichkeit;  üble  Laune  und  Widerwfirti^eit  mit 
Lebensttberdmss. 

Allgemeine  Analyse. 

1.  Lebenskraft.  Kieselerde  zeigt  keine  sehr  scharf  markirte  Ein« 
Wirkung  auf  die  Lebenskraft.  Das  Sensoriom  liegt  etwas  in  seiner  Thfi- 
tigkeit  darnieder.  Die  speciellen  Sinne  des  Sehens,  Hörens  and  Riechens 
sind  gereizt  in  Folge  des  bald  zu  beschreibenden  Kopfschmerzes.  Doch 
finden  wir  keine  Sinnes- Yerimingen  yeREeichnet  Der  eigenthümliche  den 
Kopf»  das  Genick  und  die  Augen  befallende  Schmerz  zeigt  auf  ein  be- 
stimmtes Wirknngsfeld  hin.  Das  Muskelsystem  zeigt  einen  nur  geringen 
Grad  von  Depression.    Die  Schliessmuskel  sind  nicht  affidrt 

2.  Organische  Substanz.  Im  Gegen<iheile  jedoch  finden  wir  die 
organische  Substanz  des  Körpers  tief  und  verschiedenartig  beeinträchtigt. 
Die  Schleimhaut  der  dicken  Gedirme,  sowie  die  der  Nasenhöhle,  des  Ra- 
chens und  der  Athmungswege  ist  meistens  affidrt,  indem  die  Absondemü- 
gen  vermehrt,  und  wenigstens,  was  die  Respirationswege  anbelangt,  so  ver- 
ändert sind,  dass  sie  dem  Eiter  ähneln.  Bltlthenausschläge  zeigen  sich 
auf  der  Haut.  Abscheuerungen  der  Oberhaut  gehen  gern  in  Eiterbüdiing 
über,  die  schon  bestehenden  Geschwüre  nehmen  an  Umfang  und  Thfttig- 
keit  zu,  und  werden  der  Sitz  stechender  imd  bohrender  Schmerzen.  Kli- 
nische Erfahrung  bestätigt  diese  Schiasse  bis  zum  Ueberfluss. 

3.  Wirkungs-Gebiet  Kopf,  Augenhöhlen,  Augen  und  wenigstens 
der  obere  Theil  des  BQckenmarkes;  Nasen-  und  Rachen-Schleimhaut  mit 
Einschluss  der  Eustachischen  Trompete  und  des  Mittel-Ohres;  der  Dick- 
darm, die  Bronchial-Schleimhaut,  Geschlechtsorgane,  Haut  und  Lymph- 
drflsen  scheinen  das  Wirlnmgsgebiet  dieses  Mittels  auszumachen. 

4.  Die  Schmerz-Empfindungen,  welche  es  erzeugt,  sind,  im  Kopfe 
und  den  Augen,  pressend,  durchschiessend  und  reissend;  in  den  Gliedern 
zeigt  sich  eine  gewisse  lähmige  Schwäche;  auf  der  Haut,  Jucken  and 
brennendes  Jucken,  und  in  Geschwüren:  Sticii-  und  Brenn-^hmerz. 

5.  Periodicität.     Nicht  deutlich  ausgesprochen. 

6.  Eigenthümliches.  Beim  Lesen  der  Sil.-Prftfung  fällt  es  sofort 
in  die  Augen,  dass  die  Symptome  mit  kaum  einer  einzigen  Ausnahme  durch 
Kälte  verschlimmert  und  durch  Wärme  entschieden  gebessert  werden. 
Dies  kann  man  beim  Kop&clunerze  sehen,  der  durch  Wärmeeinhtilea  ge- 
mildert wird,  nicht  aber  durch  Druck  auf  die  Bedeckungen  wie  es  bei 
Menyanthes,  Yeratr.  und  einigen  andern  Mitteln  der  Fall  ist  Dies  gilt 
gleichfalls  von  den  Bauchschmerzen,  welche  durch  Wärme  gebessert  wer- 
den ;  vom  Husten,  welcher  (wie  bei  Rhus)  durch  kalte  Getränke  hervor- 
gerufen und  durch  warme  gemildert   \^ird;    ebenso  von  den  Schulter- 
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Schmerzen,  welche  des  Nachts  auftreten,  wenn  die  Schultern  entblösst 
Bind,  und  durch  Zudecken  gebessert  werden,  —  im  Gegensatze  zu  Ledum, 
dessen  Schmerzen  während  der  Nacht  den  Kranken  nfithigen,  die  Bett* 
decken  von  sich  zu  werf^u  Die  einzige  in  die  Augen  fallende  Ausnahme 
zu  dieser  Angabe  findet  man  in  der  Abneigung  gegen  warme  Nahrung.  — 
Der  Prüfer  kann  nur  kalte  Speisen  vertragen. 

7.  Charakteristisches.  Das  Charaktenstische  der  Sil.  ist  von 
Boenninghausen  in  folgender  Weise  zusammengefasst:  „Reichlicher 
Schweiss  am  Kopfe,  während  der  übrige  Körper  trocken  oder  fast  trocken 
ist.  (Rhus  tox.  hat  Schweiss  am  KOrper  mit  Ausnahme  des  Kopfes.) 
Niedergedrückte  Gemüthsstimmung.  Empfindlichkeit  des  Pericranium; 
Kopfschmerz  durch  Wärme  gebessert;  bleiche,  erdfahle  Gesichtsfarbe. 
Widerwille  gegen  Fleisch  und  warme  Nahrung.  Bauchschmerzen  durch 
Wärme  gemildert;  viel  Niesen  mit  scharfem  Fliessschnupfen;  Einschlafen 
des  Gliedes,  auf  dem  man  liegt  Krankhafter  Zustand  der  Haut;  es  bilden 
sich  viele  Geschwüre.  Schlaflosigkeit  in  Folge  von  Blutwallungen;  be- 
schleunigter Puls;  Frösteln  sogar  bei  jeder  Bewegung. 

Praktische  dnwendung. 

Gleich  vom  Jahre  der  veröffentlichten  Prüfung  an  hat  Sil.  einen 
hohen  Rang  in  Krankheitsfällen,  die  eine  profuse  Eiterung  mit  sich  brin- 
gen, eingenommen,  indem  sie  die  Abscesse  zu  schneller  Beife  bringt  und 
die  Eiterabsonderung  beschränkt  In  dieser  Hinsicht,  und  als  Heilmittel 
f&r  das  „einfache  Geschwür 'S  hat  sie  einen  glänzenden  klinischen  Huf. 
Sie  scheint  gleich  verwendbar  in  Eiterungs-Yorgängen  im  Zell-  wie  im 
Muskelgewebe,  in  Drüsen  wie  in  Gelenken  zu  sein.  In  der  Thränen- 
Fistel  hat  sie  sich  öfters  hilfreich  erwiesen,  manchmal  sogar  vollständige 
Heilung  bewirkt.  Jn  dieser  Hinsicht  lässt  sie  sich  mit  Natr.  mur.  und 
Petrol.  vergleichen.  Sie  hat  sich  femer  einen  grossen  Namen  erworben 
sowohl  in  der  Sistirung  und  Heilung  der  Panaritien,  sowie  in  jener  Affec- 
tion  ^es  Nagel-Muttergewebes,  die  man  im  Englischen  mit  dem  Namen 
des  „ingrowing  tocnail^S  in's  Fleisch  wachsender  Zehen-Nagel,  bezeichnet 
und  in  welcher  der  Nagel,  des  Heilzweckes  halber,  unnöthigerweise  so  oft 
ausgerissen  wird.  Wenn  Sil.  in  solchen  Fällen  wirkungslos  bleibt,  hilft 
oft  Graphit. 

Sil.  ist  ein  höchst  schätzbares  und  wirksames  Mittel  in  Caries  und 
Periostitis.  In  dieser  Hinsicht  zeigt  sie  Verwandtschaft  mit  Asa  foet., 
Graphit,  Conium  und  Platin-Chlorid,  das  ich  mit  Erfolg  in  zwei  Fällen 
von  Caries  des  Tarsus  angewandt  habe  und  dessen  Kenntniss  ich  dem 
Herrn  Dr.  W.  S.  Searle  in  Brooklyn  verdanke.  —  Der  Werth  der  Kie- 
selerde in  Knochenleiden  ist  natürlicher  Weise  geeignet,  ihre  Anwendung 
in  der  Bhachitis  der  Kinder  zu  empfehlen,  in  der  die  Symptome:  Schwitzen 
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nur  am  Kopfe  und  Empfindsamkeit  der  Körper^berfläche  ihre  Ho- 
mOopathidtät  darthnn  ^Hughes).  Sie  ist  erfahrongsmässig  als  ein  schätz- 
bares Mittel  in  Tabes  dorsalis  empfohlen  worden,  obgleich  sie  hier,  wie 
mich  danken  will,  nicht  so  gnt  als  Almnininm  und  Rota  passt. 

Wenn  ein  Mittel  so  bestimmt  in  gewissen  krankhaften  chron.  Vor- 
gängen, wie  z.  B.  in  dem  Eitemngs-Processe  nnd  der  rhachitischen  Dys- 
krasio  angezeigt  ist  nnd  sich  darin  glänzend  bewährt  hat,  laufen  wir  Ge- 
fahr, seine  Anwendbarkeit  in  mehr  aenten  nnd  rasch  vorflbergehenden, 
functionellen  Krankheiten  zn  übersehen;  wir  sind  geneigt  seine  Heilkräfte 
zu  unterschätzen. 

Der  durch  Sil.  bewirkte  Kopfschmerz  ist  so  charakteristisch  und 
scharf  gezeichnet,  und  entspricht  einer  so  oft  begegneten  Art,  dass  sie 
eine  der  von  mir  am  häufigsten  m  Kopfschmerzen  angewandte  Arzneien 
ist  Der  Schmerz  befällt  den  Hinterkopf,  das  Genick,  Schädeldach,  und 
die  Augen,  oder  im  Allgemeinen  das  rechte  Auge.  Er  ist  stechend  oder 
reissend  und  pressend,  beginnt  meist  im  Nacken  und  den  Schultern,  und 
zieht  aufwärts  nach  dem  Hinterkopfe  und  Scheitel,  und  verbreitet  sieb 
durch  den  Kopf  hindurchgehend  bis  ^uf  das  rechte  Auge. 

Charakteristisch  sind  auch  die  Schmerz-Bedingungen  —  denn  er  wird 
sehr  verschlimmert  durch  Bewegung,  Geräusch  und  Licht,  indem  Gesichts- 
und Gehörs-Sinne  unnatürlich  scharf  sind.  Der  Kranke  zieht  es  vor,  sich 
in  einem  dunklen,  stillen  Zimmer  niederzulegen.  Gebessert  wird  der 
Schmerz  durch  Warmhalten  des  Kopfes.  Wenn  am  schlimmsten,  ist  er 
von  Uebelkeit  und  Erbrechen  begleitet,  und  verliert  sich  während  des 
Schlafes.     Das  Gesicht  ist  bleich. 

In  seinen  Verschlimmerungs-Bedingungen  ist  dieser  Kopfschmerz  dem 
der  Spigelia  ähnlich;  jedoch  ergreift  der  letztere  mehr  das  1.  Auge  und 
die  1.  Schläfe,  als  das  rechte,  und  wird  durch  Wärme  nicht  gebessert; 
der  Schmerz  wird  aber  durch  Druck  gemildert  und  beginnt  nicht  im 
Nacken  und  in  den  Schultern. 

Der  Kopfschmerz  der  Paris  quadrifolia  —  ein  schätzbares  Kopf- 
schmerzmittel —  hat  Aehnlichkeit  mit  dem  der  Spig.  Das  Grefühl  ist  je- 
doch eine  Art  Spannnngs-Schmerz,  als  ob  die  Grehimhäute  zu  stark  aus- 
gedehnt würden,  in  Begleitung  von  Druck  in  den  Schläfen  und  einem  sehr 
schmerzhaften  Gefühle,  als  ob  ein  von  der  hinteren  Wand  der  Augäpfel 
bis  in  die  Mitte  des  Gehirns  gehendes  Band  stark  angespannt  wäre.  Die- 
ser EopüBchmerz  verschlimmert  sich  beim  Nachdenken  nnd  wird  durch 
Druck  erleichtert.    Die  Augäpfel  scheinen  zu  gross  fOr  die  AugenhöhleiL 

Der  Menyanthes-Kopfschmerz  ist  ein  Druck  von  oben  herab,  oder  in 
der  Stirn  von  aussen  nach  innen;  oder  in  den  Schläfen  ein  seitiidier 
Druck  nach  einwärts,  mit  Druck  in  den  Augäpfeln.     Er  wird  gebessert 
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durch  Zasammenpresseu  des  Kopfes;  aber  weder  dieses  noch  die  andern 
Mittel,  miUAnsnahme  von  SiL,  haben  Erleichterung  durch  Wärme 

Ich  fahre  diese  Mittel  —  Par.  quad.  und  Menyanth.  —  an,  weil  'iie, 
wie  Sil.  nach  meinem  Gutachten  nicht  so  oft  in  der  Behandlung  der  Eopf- 
«dunerzen  angewandt  werden,  als  sie  es  mit  Vortheil  sein  darften. 

Sil.  ist  gleichfalls  von  grossem  Werthe  in  den  Affectionen  der  Bron- 
chien. Husten  und  Auswurf  geben  charakteristische  Anzeigen  an  die 
Hand,  unter  denen  die  Hervorrufung  des  Hustens  durch  kalte  Getränke 
hervorzuheben  ist.  Meinen  Beobachtungen  zu  Folge  kann  ich  hinzufügen, 
dass  die  Scbmerzen,  das  Wehthun  und  Schwächegefahl  in  der  Brust  durch 
länathmen  warmer  Luft  erleichtert  werden. 

In  Katarrh  der  Gebärmutter  und  Scheide  hat  sich  Sil.  als  ein  schätzens- 
werthes  Heilmittel  bewährt.  Hier  giebt  der  Eintritt  und  Charakter 
des  Weissflusses  die  Anzeigen  an  die  Hand. 

n.  Theil. 
Allgemeiner  Ueberbliok  der  Sil.-Wirkung. 

In  der  Sil. -Prüfung  tritt  zuerst  ihre  ^^^irkung  auf  die  Ernährung, 
^e  vegetative  Sphäre,  hervor.  Abmagerung,  Appetitverlust,  träge  Ver- 
dauung, Stuhlverstopfung;  auf  den  Kopf  beschränkter,  aber  an  diesem 
Körpertheile  sehr  reichlicher  Schweiss;  übelriechender  Fussschweiss;  Ge- 
schwulst und  Verhärtung  der  Lymphdrüsen  mögen  als  Belege  dafür  ange- 
führt werden.  Der  auf  den  Kopf  beschränkte  Schweiss  ist  ein  pathogno- 
monisches  Symptom  der  Rhachitis,  und  der  sich  darauf  stützende  Schluss, 
dass  Sil.  in  dieser  Krankheit  hülfreich  sein  werde,  durch  klinische  Erfah- 
rungen erhärtet 

Die  Erfahrung  hat  gleichfalls  Hahnemann's  Ausspruch  bestätigt, 
dass  Sil.  eine  wunderbare  Controle  über  den  Eiterungsprocess  in  weichen 
Oeweben,  wie  in  der  Knochenhaut  und  dem  Knochen  selbst  habe. 

Zweitens  äussert  die  Sil.  eine  eigenthümliche  Wirkung  auf  das  Ner- 
vensystem. Mit  den  durch  Schwäche- Gefühl,  Lähmuug  etc.  angedeuteten 
Zeichen  der  Erschöpfung  besteht  ein  Zustand  erhöhter  Empfänglichkeit 
für  Nerven-Reize.  Die  einzelnen  Sinne  sind  krankhaft  scharf.  Weder 
kann  das  Gehirn  eine,  wenn  auch  nur  massige  Erschütterung,  noch  das 
Rückgrat  Erschütterung  oder  Druck  vertragen,  und  die  ganze  Oberfläche 
ist  unnatürlich  empflndlich  und  schmerzhaft.  Kälte  verschlimmert  und 
Wärme  bessert.  Wir  haben  also  einen  mit  Erschöpfung  Hand  in  Hand 
gehenden  Erethismus  vor  uns. 

Das  ist  jedoch  nicht  Alles.  Dieser  Erethismus  ist  nidit  schnell  vor- 
übergehend, sondern  hält  eine  Zeit  lang  an,  und  ist  der  Art,  dass  seine 
Dauer  leicht  Krämpfe  hervorruft  —  ja,  Krämpfe  treten  oft  ohne  jegliche, 
wahrnehmbare  Provocation  auf,  oder  nur  durch  die  Anregung  von  Muskel- 


—     104    — 

anstrengimg  und  Ermfidimg.  Daher  haben  wir  z.  B.  SchwftchegefüU  und 
Fusskrampf  während  der  Nacht  und  im  Gehen;  SchwächegefQhl  and  Krampf 
im  Daumen  und  der  Hand  während  des  Schreibens;  Lähmongsgefilhl  im 
Mastdarme  und  Krampf  des  Afkerschliessers  beim  Yersnche  den  Kotii 
fortzuschaffen,  ein  Krampf  der  die  eigenthflmliche  Art  der  unter  Sil.  htr 
obachteien  Hartleibigkeit  kennzeichnet,  und  so  oft  durch  dieselbe  geheilt 
wird. 

Klinische  Erfahrung  hat  uns  gelehrt,  dass  allgemeine  Krämpfe  in 
Folge  geringer  Provocationen  dieses  Sil.-£rethismus  auftreten.  Als  Beleg 
dieses  eigenthümlichen  Kerren^Zustandes  können  wir  den  SiL«Kop&chnien 
anfahren.  £r  erscheint  nach  bedeutende,  den  Kranken  aufreibender  und 
plagender  Anstrengung;  hat  seinen  Sitz  meist  in  der  rechten  Supraorbital- 
Gegend,  oder  im  Auge  selbst,  erstreckt  sich  der  Gehirnbasis  entlang  zom 
Hinterhaupte  und  in  den  Nacken  hinab.  Geräusch,  Bewegung,  Licht  und 
Erschtttterung  sind  unerträglich;  Liegen,  Ruhe,  Dunkelheit  und  äussere 
Wärme  bessern. 

In  Personen,  deren  Ernährung  fehlerhaft  ist,  tritt  in  Folge  jeglicher 
nervösen  Ueberspannung  oder  Ersctüafiung  ein  Wehthun  oder  acuter 
Schmerz  im  Genick  auf,  und  wird  im  Falle  des  Bestehens  durch  Anstren- 
gung und  Aufregung  verschlimmert.  Sil.  zeigt  ein  analoges  Symptom  un- 
ter  ähnlichen  Bedingungen  auf. 

Umgekehrt  ist  Sil.  nicht  angezeigt  bei  Kranken,  in  welchen  Ermfl- 
dung  und  beeinträchtigte  Ernährung  Trägheit  und  Unthätigkeit  des  Ner- 
vensystems zu  Wege  bringen.  In  dieser  Hinsicht  ist  sie  sdir  verschieden 
z.  B.  von  Lycopod. 

Nachstehender  klinischer  Fall  illustrirt  die  oben  beschriebene  Silicea- 

Wirkung.  (FortseUang  folgt) 


Ophthalmiatrik. 

Von  Dr.  Payr. 
Die  Molilitätfi-Störungen  des  Auges. 

(SchlusB.) 

Die  Entwickelung  des  Nystagmus  fallt  meist  in  das  zarte  Kindesalter, 
zum  mindeste  in  jene  Zeit,  wo  an  die  Thätigkeit  der  Augenmusknlator 
ernstere  Anforderungen  gestellt  werdfeUi  Der  von  Böhm  ang^tthrte  Nyst. 
adnatus  wird  von  einigen  Autoren  bezweifelt. 

In  der  That  lässt  sich  auch  die  Entstehung  des  Leidens  in  den  mei- 
sten Fällen  auf  gewisse  Hindemisse  im  Sehacte  zurückführen,  die  eine 
deutliche  Wahrnehmung  von  Objecten  in  normaler  Sehweite  nicht  zulassen, 
wie  das  bei  angeborner  Myopie,  bei  Leukomen,  beim  Central-K^selstaar, 
bei  Amblyopie,  Presbyopie,  Hebetudo  visus  etc.  der  Fall  und  ebenso  häufig 
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als  Quelle  des  Strabismus  zu  betrachten  ist,  der  nicht  selten  den  Nystag- 
mos  (begleitet. 

Da  wo  das  Leiden  ausnahmsweise  bei  mehr  Erwachsenen  and  ohne 
nachweisbare  Stönmgen  in  der  Sehfonctien  beobachtet  wird,  liegt  minde- 
stens die  Vermuthong  nahe,  dass  solche  in  früheren  Jahren  bestanden 
haben  und  trotz  ihrer  nachmaligen  Heilung  eine  derartige  Anstrengung 
der  Augenmuskeln  erforderten,  dass  das  Augenzittern  als  eine  wahrschein- 
liche Folge  dieser  aufgefasst  zu  werden  verdient.  Liegen  dem  Nystagmus 
auch  bedeutende  Degenerationen  der  Cornea,  Cataracten  etc.  zu  Grunde, 
so  schliessen  diese  aussergewOhnliche  Muskelanstrengungen  als  ätiolo- 
gisches Moment  nicht  aus. 

Besserung  und  selbst  Heilung  des  Nystagmus  sind  kein  Ding  der  Un- 
möglichkeit, wenn  es  gelingt  die  vorhandenen  Sehstörungen  zu  beseitigen 
and  damit  der  ttbermässigen  Muskelanstrengung  ein  Ziel  zusetzen.  Leider 
ist  diess  nur  in  den  wenigsten  Fällen  zu  erreichen,  weshalb  das  Leiden 
sich  oft  filr  die  ganze  Lebensdauer  unverändert  forterhält 

Therapie. 

Wir  hatten  als  junger  Arzt  in  den  Kliniken  des  In-  und  Auslände» 
nicht  selten  Gelegenheit  den  Nystagmus  zu  beobachten,  nie  aber  das 
Glück,  einen  derartigen  Fall  zu  überkommen,  seitdem  unsere  therapeu- 
tischen Ansichten  andere  geworden  sind. 

Ist  die  Verwandtschaft  des  Leidens  mit  dem  Strabismus  nicht  in  Ab- 
rede zu  stellen,  so  können  wir  mit  vollem  Rechte  auf  die  dort  geltend 
gemachten  prophylaktischen  und  therapeutischen  Massnahmen  verweisen. 
Sie  dürften  mindestens  als  Anhaltspuncte  für  eine  zweckentsprechende 
Behandlung  des  Leidens  verwerthet  werden  können. 

Unter  den  daselbst  angeführten  Mitteln  dürften  etwa  Bellad.  und 
Stramon.  des  Versuchs  gewürdigt  werden,  denen  wir  der  Zeichenähnlich- 
keit wegen  noch  Agaricus  anfttgen  möchten. 

Die  alte  Schule,  speziell  Böhm,  empfiehlt  eine  orthopädische, 
optische  und  operative  Heilmethode. 

Die  erste  hat  zunächst  die  Aufgabe,  das  Bedürfniss  nach  Licht  durch 
entsprechende  Lagerung  in  einer  Weise  auszubeuten,  dass  die  Kinder 
schon  beim  Erwachen  genöthigt  werden,  die  ihnen  schwer  fallenden  Wen- 
dungen der  Augen  beständig  auszuführen.  Nicht  minder  soll  auch  beim 
Tragen  derselben  stets  Rücksicht  hierauf  genommen  werden» 

Die  optische  Behandlung  ist  nach  Böhm  namentlich  in  jenen  Fällen 
am  Platze,  wo  der  Nystagmus  unbedeutend,  die  damit  verbundenen  Seh- 
störungen aber,  wie  die  Myopie,  Amblyopie,  Presbyopie  und  die  verschie- 
denen Trübungen  der  durchsichtigen  Medien  das  Hauptaugenmerk  ver- 


—     106    — 

dienen  und  unbesiegbare  Hindernisse  eine  Radicalheilung  zur  Unmöglichkeit 
machen. 

Seinen  Beobachtungen  zufolge  sagt  Nystagmus-Eranken,  deren  Leiden 
auf  angobomer  Amblyopie  mit  Presbyopie  beruht,  ein  stark  vermehrtes, 
aber  qualitativ  verändertes  Licht  ausnehmend  zu,  wesshalb  er  sie  anfangs 
die  schwächeren  Convex-Nummem  von  80 — 50  in  schwachem  Blan,  oder 
von  15 — 8  von  intensiverer  Earbe  tragen  lässt  und  je  nach  BedürMss  zu 
hohem  oder  niederem  Graden  und  verschiedener  Intensität  der  Farbe 
übergeht. 

Ungflnstiger  erwiesen  sich  ihm  die  auf  Myopie  basirten  Fälle,  die 
durch  optische  Mittel  zum  Zweck  der  Correction  des  Fernpunctes  nur 
dann  eine  Bessemng  erfuhren,  wenn  das  Augenzittern  bereits  in  Abnahme 
begriffen  war.  Obschon  abrigens  bei  den  auf  Myopie  beruhenden  Ny- 
stagmen das  optische  Heilverfahren  keine  befriedigenden  Resultate  lieferte, 
weil  seiner  Anwendung  meist  noch  andere  Hindemisse,  Leukome,  Am- 
blyopie im  Wege  standen,  so  glaubt  Böhm  doch,  dass  blaue  Convex- 
Gläser  von  stärkerem  Schliffe  durch  ihre  lichtbrechenden  Eigenschaften 
dem  Kranken  von  Nutzen  sein  und  die  ungefärbten  sicher  entbehrlich 
machen  werden. 

Böhm  erblickt  den  Gmnd  des  Nystagmus  in  der  Starrheit  oder  Un- 
nachgiebigkeit  eines  Muskels  ^  meist  des  R.  intemus,  und  fand,  dass  das 
zum  Sehen  befähigtere  Auge  gerade  das  in  seinen  willkürlichen  Bewe- 
gungen meist  behinderte  ist,  während  das  andere  das  sehkräftige  darstellt 
dass  somit  Seh-  und  Bewegungsfehler  auf  beide  Augen  vertheilt  sind. 
Desshalb  empfiehlt  er  die  Tenotomie  des  inneren  Geraden  am  sehkräftigen 
Augö,  und  erst  später,  wenn  der  Erfolg  bezüglich  der  Verminderang  der 
Zitterbewegungen  nicht  entsprechen  sollte,  auch  die  Durchschneidung  des 
Partners  oder  des  äusseren  Geraden  am  schwächer  sehenden  Auge. 

Sind  die  Chancen  für  die  Heilung  oder  Besserung  des  Leidens  un- 
günstig, so  ist  auf  die  Berufswahl  solcher  Kranken  eine  besondere  Rück- 
sicht zu  nehmen  und  alle  Beschäftigungen  zu  meiden,  die  die  Excursion 
der  Augen  nach  verschiedenen  Richtungen  erheischen.  Myopen  können 
sich  unter  Umständen  wohl  mit  feinen  Gegenständen  beschäftigen,  die- 
selben müssen  sich  aber  in  vollkommener  Ruhe  befinden.  Wo  materielle 
Hindemisse  ein  Scharfsehen  unmöglich  macheu,  wie  bei  Leukomen  etc.. 
sind  die  Bäckerei,  Gärtnerei,  Korbflechterei  und  überhaupt  alle  jene  Ge- 
werbe zu  empfehlen,  wo  der  Tastsinn  das  mangelhafte  Sehvermögen  zu 

unterstützen  vermag. 

IV. 

Die  MotllltätsstOruiigeii  der  Augenlider. 

Die  Bewegungsnerven  der  Augenlider  sind  einer  zweifachen  Func- 
tionsstörung  unterworfen,   die  entweder  in  krankhafter  Steigerung  ihrer 
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Thätigkeit  (Spasmus)  oder  in  theilweiser  oder  ydlliger  Hemmung  (Para- 
lysis)  derselben  besteht. 

Schon  Eingangs  erwähnten  wir,  dass  der  Krampf  im  Bereiche  des 
Ereismnskels  eine  häufige  Erscheinung  sei.  Diese  kann  fflr  sich  allein 
bestehen,  oder  mit  gleichzeitiger  Affection  der  sensitiven  Nerven  ver- 
bunden auftreten;  sie  kann  das  Resultat  eines  Leitungshindemisses 
zwischen  Gehirn  und  Muskel,  oder  aber  Theilerscheinung  einer  ausge- 
dehnteren Affection  des  Nervensystems  sein. 

Dieser  Krampf  tritt  entweder  in  Form  kurzer  Zuckungen  oder  hef- 
tiger und  oft  wiederholter  Contractionen,  als  förmliches  Zittern  oder  als 
dan<»mdQ.  Contractur  auf.  Dauer  und  Intensität  sind  ausserordentlich 
verschieden  und  die  veranlassenden  Momente  bald  in  peripheren  (Rei- 
zungen der  Bindehaut,  fremden  K6rpem,  Yerletzungen)  bald  in  intracra- 
niellen  Läsionen  zu  suchen.  Auch  psychische  Einflüsse,  aussergewöhn- 
liche  Anstrengungen  des  Kreismuskels  durch  Accommodationsstörungen 
bedingt,  welche  die  Innervation  auf  diesen  Muskel  concentriren,  sind  als 
Ursachen  zu  betrachten. 

Nach  Pilz  sind  nachstehende  Krampfformen  bislang  am  Orbicularis 
palpebrarom  beobachtet  worden. 

1.  Ein  unwillkürliches  Zittern  der  Lider,  besonders  der  unteren, 
nach  vorgängigen  Anstrengungen  der  Augen. 

2.  Starke  wiederholte  Contractionen  bei  älteren  Leuten  mit  Photo- 
phobie und  DakryorrhGe,  ohne  Betheiligung  des  Gehirns  und  entweder  bald 
verschwindend,  oder  eine  besondere  Hartnäckigkeit  zeigend. 

3.  Durch  üble  Gewohnheit  acquirirter,  aus  Mangel  an  Willens- 
energie endlich  habituell  werdender  Krampf,  wie  er  bei  Myopen  und 
Presbyopen  öfter  beobachtet  wird. 

4.  Continuirliche  Contractionen  des  Orbicularis  als  Reflex-Phäno- 
mene einer  Reizung  des  Trigeminus  (der  Blepharospasmus  beim  Herpes 
coigonctivae  et  corneae,  bei  Neuralgie  des  N.  frontalis  und  trigeminus). 

5.  Der  Blepharospasmus  traumatipus  nach  Läsionen  der  Binde- 
Bant,  durch  fremde  Körper  etc.  erzeugt. 

6.  Das  Augenblinken  beim  Tic  convulsif,  der  klonischen  Form  des 
Spasmus  facialis,  dem  die  Unmöglichkeit  die  Lider  zu  schliessen  bei  der 
tonischen  Form  des  Gesichtskrampfes  gegenübersteht,  wobei  übrigens 
die  Betheiligung  des  Levator  palbr.  super,  nicht  zu  übersehen  ist. 

7.  Der  Blepharospasmus  beim  klonischen  Krampf  des  N.  accessorius 
WülisiL 

8.  Die  Contractionen  des  Ringmuskels  bei  allgemeinen  Neurosen, 
Hysterie,  Chorea  etc.;  endlich 

9.  der  Blepharospasmus  nach  Conmiotio  corebri,  nach  Apoplexie, 
Verletzungen  des  Gehirns  und  der  Meningen. 


~     108    — 

Die  Paralyse  der  Augenlider  tritt  entweder  als  comi^ete  oder  in- 
complete  in  die  Erscheinung.  Letztere  wird  meist  bei  alten  Leuten  am 
untern  Lide  beobaclitet,  welches  entweder  in  Folge  lange  dauernder 
katarrhalischer  Prozesse  der  Lidbindehaut,  oder  durch  Atrophie  oder  fet- 
tige Entartung  in  der  Gegend  der  Äussern  Commissur  vom  Bulbus  ab- 
steht und  unter  dem  Bilde  des  Ektropium  senile  sich  darstellt. 

Die  completen  Lähmungen  beschränken  sich  entweder  ausschlieBslich 

auf  den  Levator  palpebr.  sup.,  gehören  demnach  in  das  Gebiet  des  Ociüo- 

motorius  und  charakterisiren  sich  durch  das  Unvermögen,  das  obere  Lid 

zu  eleviren,  —  Ptosis  palpebr.  sup.  —  oder  sie  treten  unter  dem  Bilde  des 

Lagophthalmus  paralyticus  anf^  der  sich  durch  die  Unmöglichkeit  des  Lid* 

Schlusses,  durch  Offenstehen  der  Lidspalte,  Abstand  des  Lides  vom  Bulbus 

und  ThränenträufebDi  kennzeichnet  und  auf  einer  Functjonsanfahigkeit  dce 

N.  facialis  beruht 

Therapie. 

Gegen  das  unwillkürliche  Zittern  des  unteren  Lides  nach  Anstren- 
gungen der  Augen  empfiehlt  sich  einfach  Schonung  derselben  und  dOrften 
bei  ängstlichen  Individuen  vielleicht  Bell^  Phosph.,  Sulph.,  Zinc.  oder  der 
Magnet  versucht  werden. 

In  einzelnen  Fällen  haben  auch  Verdunstungen  von  Naphtha  vitrioll 
aceti  etc.  in  angemessener  Entfernung  vom  Auge  Dienste  geleistet 

Die  öfter  wiederkehrenden  heftigen  Contractionen  der  Lider  bei 
alten  Leuten  weisen  auf  die  Anwendung  der  Beilad.,,  des  HyoscyanL,  C«- 
nun.,  Natr.  mur.  und  Stramon.  Ausserdem  findet  sich  dieses  Symptom 
noch  hei  Alum.,  Eng.,  Hell.,  Khod^  auch  bei  Brom,  M.  austr.  und  Merc. 
perennis. 

Dem  durch  üble  Angewöhnung  entstandenen  Krämpfe  ist  frflhieitig 
durch  energische  Vorstellungen  und  nöthigenfalls  selbst  durch  Drohoogen 
und  Strafen  zu  begegnen. 

Der  Blepharospasmus  im  Geleite  herpetischer  Prozesse  der  Binde- 
und  Hornhaut,  oder  der  Facial-  oder  Trigeminus-Neuralgie  erfordert  den 
Gebrauch  der  Bellad.,  des  Atropin  oder  Coniin;  als  Begleiter  der  letzt- 
genannten Neuralgieen  wird  er  der  rationellen  Bekämpfung  dieser  durch 
Arsen.,  SpigeL,  Strychnin  etc.  weichen. 

Beim  traumatischen  Blepharospasmus  ist  vor  Allem  die  Entfemnng 
etwa  noch  vorhandener  fremder  Körper,  die  örtliche  Anwendung  der 
Kälte  und  det  gleichzeitige  Gebrauch  der  Amica  oder  Calend.  angezeigt 

Das  Augenblinken,  Nictitatio,  bei  der  klonischen  Form  des  Facial* 
krampfes  weicht  öfter  der  Beil.,  dem  Hyosc.,  der  Ignat  und  dem  Stram. 
Ausserdem  finden  wir  das  Symptom  bei  Ammon.  c,  Ganth.,  Chin.,  Hepar., 
Jod,  Natr.  c,  Nitr.  ac.  Petrol.,  Phos,  ac,  Piatina,  bei  Arg.  n.,  Fluor,  nnd 
Merc.  per. 


I 
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Ramm  el  heilte  ein  sehr  hartnäckiges  und  lange  währendes  derartiges 
Leiden  mit  Ratanlua. 

Sind  damit  auch  Znckongen  des  Bnüyos  verbtinden,  so  ist  Agaric 
nicht  za  übersehen. 

Bei  der  tonischen  Form  des  Gesichtskrampfes  kommen  je  nach  dem 
yeranlassenden  Moment  Beil.,  Caust.,  Merc,  Stram.  und  Strychnin  in 
Betracht. 

Der  Blepharospasmns  beim  doppelseitigen  klonischen  Krampf  des  N. 
accessor.  Willis,  wird  je  nach  der  Entstehnngsnrsache  des  Leidens  der 
Bei,  dem  Caust.,  Mercur  etc.  weichen. 

Den  Contractionen  des  Bingmuskels  bei  allgemeinen  Kenrosen,  der 
(Tiorea,  Hysterie  etc  setzen  wir  mit  mehr  weniger  Erfolg  Beil.,  CoccuL, 
C^n.,  Cupr.,  Hyosc,  Ignat,  Laches.,  Mosch.,  Stram.,  Strychn.,  Valer.  und 
Zinc.  entgegen. 

Der  Blepharospasmus  nach  Gehimerschftttemngen  und  Terletzungen 
desselben  erfordert  die  Anwendung  der  Kälte  und  den  Gebrauch  der 
Amica;  nach  Apoplexieen  können  Beilad,,  Am.,  Hyosc,  Phos,  und  Stra- 
luon.  in  Frage  kommen. 

In  allen  Erkrankungsfällen  dieser  Art  ist  eine  genaue  Untersuchung 
der  Lidbindhaut  (Uebergangsfalte)  unerlässlidi;  nicht  minder  muss  allen 
irgend  möglichen  intracraniellen,  oder  in  der  Bahn  des  Facialis,  oder 
endlich  im  sensiblen  Apparate  befindlichen  Störungen  sorgfältig  nachge- 
gespürt  und  erst  beim  Ausschluss  aller  materiellen  Ursachen  an  die  ftbrigen 
therapeutischen  Massnahmen  gedacht  werden.  Vor  Allem  sind  alle  jene 
Anlässe  strenge  zu  meiden,  die  stärkere  Contractionen  des  Kreismuskels 
zur  Folge  haben  können  und  stärkere  Sinneseindrtlcke  sowie  jede  Reizung 
der  sensiblen  Nerven  sorgfältigst  zu  umgehen.  Ist  diesen  allgemeinen  In- 
dicationen  vorerst  Gentige  geleistet,  dann  ist  unter  den  oben  angeführten 
Mitteln  nach  unseren  Principien  eine  Wahl  zu  treffen. 

Neben  dem  internen  Grebrauche  der  Beilad.  oder  des  Atropin  haben 
sich  in  einzelnen  Fällen  von  heftigen  Contractionen  des  Orbicularis  die 
gleichzeitigen  Instillationen  einer  Atropinlösung  nfltzlidi  erwiesen. 

Nur  in  sehr  seltenen  Fällen  hat  die  Elektricität  den  in  sie  gesetzten 
Erwartungen  entsprochen. 

Tersagen  unsere  Interna  den  Dienst,  so  ist  die  Durchschneidung  der 
zum  Orbicularis  gehenden  Facialäste,  oder  die  subcutane  Discision  des 
Supra-  oder  Infraorbitalis,  falls  das  Leiden  im  sensitiven  Apparate  wurzelt, 
das  ultimum  refugium  und  öfters  von  entschiedenem  Tortheüe. 

G^en  die  Lähmung  der  Lider  sind  je  nach  der  erzeugenden  Ursache 
Beilad.,  Caust.,  Plumb.,  Spigel,  Veratr.  und  Zinc.  zu  empfehlen.  In  hart- 
näckigen rheumatischen  Formen  hat  sich  auch  der  örtliche  Gebrauch  des 
Veratrins  bewährt. 
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Endlich  hat  sich  auch  die  Faradisation  des  Orbicularis  vortheilhaft 
erwiesen ;  doch  ist  sie  selbstYerständlich  nnr  in  Fällen  anilfissig,  die  frei 
yon  entzOndlicher  Reiznng  und  cerebralem  Connexe  sind. 

V. 

Die  InsufBelenz  der  Reetl  interni. 

Das  Leiden  gibt  sich  gewöhnlich  dadurch  knnd,  dass  die  Augen  schon 
nach  kurzer  Anstrengung  den  Dienst  versagen,  wobei  alsdann  die  Objecto 
verwirrt  und  unstät  erscheinen  und  selbst  Schmerz  nüt  vermehrter 
Thränensecretion  sich  hinzugesellt. 

Dieser  Symptomencomplex,  der  frtLher  einer  krankhaft  gesteigerten 
Erregbarkeit  der  Netzhaut  zugemuthet  wurde  und  unter  der  Bezeichnung 
Hebetudo  visus  schon  in  älteren  Handbtlchem  figurirt ,  ist  nichts  weiter 
denn  eine  Accommodationsanomalie,  vermöge  welcher  der  den  acconunch 
dativen  Bewegungen  des  Auges  vorstehende  Muskelapparat,  die  R.  interni 
zu  schwach  organisirt  und  desshalb  einer  zu  raschen  Ermüdung  nnter- 
werfen  sind. 

Das  Leiden  kommt  meist  bei  Myopen,  aber  auch  bei  Presbyopen  vor 
und  führt,  wenn  das  schwächere  Auge  bei  der  Fixation  nach  aussen  flieht, 
zur  Entstehung  gekreuzter  Doppelbilder,  die,  auch  wenn  sie  in  weiten^ 
Abstände  von  einander  gesehen  werden,  doch  immer  sehr  störend  wirken. 
Im  weiteren  Verlaufe  macht  sich  der  Mangel  an  Energie  der  inne 
reu  Geraden  auch  in  grösserer  Entfernung  bemerklich,  indem  trotz  des 
verminderten  Kraftaufwandes  zum  Zwecke  der  Accommodaüon  eine  Ab- 
weichung des  einen  Auges  nach  aussen  unter  der  deckenden  Hand  statt- 
findet Doch  vermögen  Leidende  dieser  Art  in  Fällen,  wo  es  sich  am 
bedeutende  Verkürzung  der  inneren  Geraden  handelt,  oder  stärkere  Con- 
tractionen  bei  schwacher  Muskelresistenz  erforderlich  sind,  die  Diplopie 
im  Dienste  des  Einfachsehens  niederzuhalten. 

Die  Therapie  dieses  Leidens  ist  eine  zweifache,  eine  gymnastische 
und  eine  operative. 

V.  Gr  ae f  e ' s  scharfsinnige  Beobachtungen,  denen  wir  das  nachstehende 
I  therapeutische  Verfahren  verdanken,  haben  gezeigt,  dass  die  Ermfldong 

!  der  R.  interni  bei  Myopen  durch  das  Tragen  schwacher  Goncav-Gläser, 

1  wodurch  ihr  Meseroptor  in  einem  dem  Schwächezustande  der  Moskeln 

proportionalen  Grade  in  die  Feme  gerückt  wird,  entschieden  vermieden 
und  die  störenden  Symptome  beseitigt  werden,  wenn  man  sie  bei  ihren 
Beschäftigungen  schwache  Prismen  mit  der  Basis  nach  innen  tragen  lässt 
Sie  haben  aber  auch  dargethan,  dass  diese  Palliativmittel  nicht  bloss  von 
sehr  untergeordnetem  Werthe  sind,  sondern  selbst  bedenkliche  Folgen 
haben  können,  was  namentlich  von  der  Anwendung  der  Prismen  gilt,  io* 
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dem  durch  sie  die  bestehende  Anomalie  förmlich  gehegt  und  die  Ab- 
weichung des  damit  bewaffneten  Auges  nach  aussen  gleichsam  erzwungen 
wird,  was  onvermeidlidi  zur  Entstehung  eines  artificiellen  divergirenden 
Strabismus  führen  würde.  Aus  diesem  Grunde  dürfte  nur  ausnahmsweise 
voa  diesen  Palliativen  Gebrauch  gemacht  werden  und  ist  dem  gymnasti- 
schen und  operativen  Verfahren  entschieden  der  Vorzug  einzuräumen. 

Dem  ersteren  entsprechen  wir,  wenn  wir  das  muskelschwache  Auge 
mit  einem  Prisma  armiren,  dessen  Basis  nach  aussen  liegt,  um  durch  con* 
sequente  Uebung  den  insufficienten  R.  intern,  zu  ki'äftigen.  Vermag  Pa- 
tient bei  Fixation  femer  Objecte,  die  nur  eine  geringe  Convergenz  der 
Sehaxen  erfordert  und  darum  die  durch  Insufficienz  bedingten  Störungen 
weniger  hervortreten  lässt,  mit  der  Basis  nach  aussen  applicirte  Prismen 
dorch  convergirendes  Schielen  zu  überwinden,  so  würde  der  Grad  der 
Leistungsfähigkeit  in  dieser  Richtung  uns  annähernd  den  Modus  dieser 
Uebungen  bezeichnen. 

Immer  jedoch  ist  es  gerathen,  diese  mit  schwachgrädigen  Prismen  zu 
beginnen  und  erst  allmälig  zu  stärkeren  überzugehen,  um  nicht  baldige 
Ermüdung  des  zu  übenden  Muskels  durch  ungebührliche  Beanspruchung 
seiner  stärksten  Leistung  herbeizuführen.  Auch  setzt  dieses  Verfahren 
eine  grosse  Ausdauer  von  Seite  des  Kranken  und  eine  minutiöse  Genauig- 
keit in  der  Wahl  der  Prismen  voraus,  um  nicht  schliesslich  den  gegenthei-- 
ligen  Effect,  eine  Divergenz,  herbeizuftihren. 

Das  minder  subtile,  aber  erfolgreichste  Verfahren  ist  die  Tenotomie 
des  R.  eitern.,  welche  v.  Graefe  sowohl  in  den  ersten  Perioden  des  Lei- 
dens, wo  die  Deviation  nur  bei  Accommodation  für  die  Nähe  hervortritt^ 
wie  auch  in  den  weitest  gediehenen  Fällen,  wo  die  Contraction  der  äussern 
Geraden  zum  Zweck  der  Elimination  der  Doppelbilder  namhaft  gesteigert 
und  demgemäss  die  Deviation  sehr  bedeutend  erscheint,  vornimmt  und 
dabei  ein  besonderes  Grewicht  auf  den  Umstand  legt,  dass  eine  dem  Grade 
der  Deviation  entsprechende  Rücklagerung  nur  der  Accommodation  füi* 
die  Feme  genügen,  nie  aber  ausreichen  würde,  die  Insuffidenz  des  R.  in- 
tern, bei  der  Fixation  naher  Objecte  zu  paralysiren.  Zu  solchem  Zwecke 
iät  die  Corrcction  zu  verdoppeln  und  dadurch  für  die  Erstzeit  ein  massiger 
Strabism.  convergens  zu  schaffen,  der  im  weiteren  Verlaufe  durch  die 
Eigenschaft  des  R.  externus,  im  Dienste  des  Einfachsehens  sich  kräftig  zu 
contrahiren,  wieder  ausgeglichen  wird.  Ist  demnach  der  Effect  unmittel- 
bar nach  der  Operation  ein  scheinbar  excessiver,  so  wird  derselbe  durch 
die  nachmalige  Wiederanlegung  des  zurückgelagerten  Muskels  nicht  uner- 
heblich vermindert  und  wir  haben  nach  A.  Graefe  Ursache  mit  dem  Er- 
gebniss  der  Operation  zufrieden  zu  &ein,  wenn  wir 

1)  die  EinsteUungsgrenze  für  Kurzsichtige  mittleren  Grades  auf  3  bis 
SYj'^  fi^  Normalsichtige  auf  4''  herangerückt  finden; 
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2)  wenn  jenseits  einer  1 — 1%'  betragenden  Objectdistanz  gleich- 
namige Doppelbilder  anftreten;  wenn 

3)  für  die  Entfernung  eine  pathologische  Convergenz  von  Vt— 1'" 
besteht  und  endlich 

4)  zur  Vorsdunelzung  der  auftretenden  gleichnamigen  Doppelbilder 
ffir  alle  Distanzen  Prismen  von  12 — 14^  ausreichen. 

VI. 

Jüe  MotilitSiBStOrung«]!  der  Irte 

bestehen  entweder  in  einer  hochgradigen  und  dauernden  Verengernog, 
Myosis,  oder  in  einer  gleichbeschaffenen  Erweiterung,  Mydriasis,  der  Pu- 
pille. Eine  dritte  an  der  Iris  beobachtete  Bewegungsanomalie  ist  der 
Hippus,  der  sich  durch  rasch  aufeinander  folgende  Erweiterungen  and 
Verengerungen  d^  Papille  charakterisirt. 

A.  Myoms. 

Unter  der  Myose  versteht  man  eine  von  materiellen  Veränderungen 
im  Innern  des  Auges  unabhängige,  bedeutende  und  andaaemde  Veren- 
gerung der  meist  starren,  oder  nur  wenig  beweglichen  Pupille. 

Das  Sehloch  erscheint  in  diesem  Zustande  auf  den  Umfang  eines 
Stecknadelkopfes  oder  eines  Mohnkomes  verkleinert,  aber  voUkommen 
rund  und  schwarz  und  zeigt  eine  gänzlich  feilende  oder  höchst  unbedeu- 
tende Reaction  auf  Lichteinwirkungen  oder  Mydriatica. 

Damit  ist  nothwendig  die  Ausdehnung  des  Gesichtsfeldes  beschränkt, 
der  Glanz  der  Netzhautbilder  vermindert  und  dadurch  ein  deutliches 
Sehen  bei  massiger  oder  geringer  Beleuchttmgs-Intensität  fset  unmöglich. 

Der  Accomodationszustand  kommt  dem  der  Myopen  nahe,  durfte  in- 
dess  weniger  in  der  Pupillar- Verengerung  selbst,  als  viehnehr  in  der  un- 
gewöhnlichen Annäherung  kleiner  Objecte  an  das  Auge  beruhen,  die  be- 
kanntlich Myopie  und  Myose  bedingt. 

Als  Ursachen  der  Myose  sind  alle  Anlässe  zu  bezeichnen,  die  erfahrungs- 
gemäss  eine  Verengerung  der  Pupille  begünstigen.  Dahin  gehören  Cere- 
bral-Affectionen  der  verschiedensten  Art,  wenn  sie  die  Ursprungsstelle  des 
N.  oculomotorius  treffen,  continuirliche  Beschäftigung  mit  sehr  kleinen 
Gegenständen,  welche  die  Accommodationsthätigkeit  über  Gebühr  in  Anspruch 
nehmen,  Irritationszustände  der  Netzhaut;  femer  Laeslonen  im  Gebfete  des 
Sympathicus,  namentlich  seiner  CervicaJportion  durch  Compression  von 
Seite  intumescirter  Cervical-  und  Maxillardrüsen,  Aneurismen  der  Art. 
subclavic,  Lähmung  des  Rückenmarkscentrums  bei  Tabes  dorsualis,  endlich 
Reizung  des  Ramus  ophthalm.  N.  trigemini  oder  seines  Stammes. 
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Ansserdem  findet  sich  die  Myose  noch  im  Geleite  hysterischer  Krampf« 
paroxysmen,  sowie  nach  Intoxication  mit  verschiedenen  narkotischen  Sab* 
stanzen,  wie  Morph^  Mezer.,  Nicotiana. 

Therapie. 

Die  Behandlang  der  Myose  setzt  die  genaaeste  Berflcksichtigang  des 
Onmdleidens  voraas  and  hat  erst  dann  ihre  Thätigkeit  anf  die  Erregung 
der  Radialfasem  der  Iris  zn  beschränken,  wenn  ein  anderes  Leiden  sich 
nicht  eroiren  lässt. 

Gelingt  die  Beseitigung  des  Cerebralleidens,  der  den  Sympathicus 
comprimirenden  Drüsengeschwülste  etc.,  so  schwindet  die  Myose  von 
selbst  Minder  tröstlich  gestattet  sich  allerdings  die  Prognose  nach  Za- 
sammenhangstrennungen  dieses  Nervs,  Anenrysmen  und  Tabes  dors. 

Atropin  und  Hyoscyamus,  die  wir  als  die  verlässlichsten  Mydriatica 
ke:men,  sollen  sich  in  den  meisten  Fällen  unseres  Leidens  unzulänglich 
«rwiesen  haben.  DafQr  will  man  in  der  Calabar-Bohne  ein  vorzügliches 
Mittel  gegen  Myose  gefunden  haben,  welches  in  der  That  um  so  mehr 
empfohlen  zu  werden  verdient,  als  es  nach  Stellwag,  entgegen  den  My- 
iiriaticis,  starke  Contractionen  des  Sph'ncter  der  Iris  und  des  Accomoda- 
tions -Muskels  erregt  und  darum  namentlich  in  Fällen  Grosses  zu  leisten 
verspricht,  wo  es  sich  um  anhaltende  Verengerung  der  Pupille  und  Irri« 
tation  des  Accommodationsmuskels  handelt.  Muss  man  sich  nicht  wun^ 
dem,  wie  anerkannte  Denker,  gleich  Stcllwag,  Derartiges  befremdlich 
finden  kOnnen?  Bietet  ihnen  die  Pharmakodynamik  nicht  Analoga  genug? 
Bas  alte  ,.Opium,  me  Hercle,  sedat,  non  sedat  sed  excitat!"  sollte  doch 
unserer  bescheidenen  Meinung  nach  angethan  sein,  den  Gedanken  an  eine 
Trennung  der  Mittel  Wirkung  in  Erst-  und  Nachwirkung  oder  Wechselwirkung 
nahe  zu  legen.  Doch  genug  hiervon ;  Thatsache  ist,  dass  Calabar  in  der  Erst- 
wirkung die  Pupille  dilatirt,  dass  dagegen  stärkere  und  fortgesetzte  Gaben 
eine  gegentheilige  Wirkung  erzeugen,  wenn  das  Mittel,  wie  bisher,  (die 
wässerige  Lösung  des  Extracts)  in  den  Bindehautsack  instillirt  wird.  Um 
die  Wirkung  zu  limitiren,  hat  man  auch  Papier  mit  der  LOsung  getränkt 
und  davon  kleine  Stückchen  in  den  Bindehautsack  eingelegt.  Abgesehen 
von  der  dadurch  bedingten  Reizung  der  Bindehaut  dürfte  ja  doch  die  'Be- 
reitung einiger  fortlaufender  Verdünnungen  im  Decimalsystem  besser  das 
erforderliche  Quantum  ftir  gewisse  Zwecke  bestimmen  lassen,  als  das  obige 
Verfahren.  Wir  haben  zum  Behufe  von  Versuchen  unlängst  diese  Ver- 
dünnungen hergestellt  und  werden  später  nicht  ermangeln,  die  Resultate 
davon  bekannt  zn  geben. 

In  Fällen,  die  eine  Ursache  des  Leidens  nicht  ermitteln  lassen,  wo 
demnach  weder  eine  Gehirn-  noch  eine  Sympathicus -Erkrankung  nach- 
gewiesen werden  kann,  vermag  die  Vermeidung  greller  Beleuchtung  und 

latenutioaale  HomOopathlKbe  Yfme.    II.  Bd.  8 
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jeder  nachhaltigen  Beschäftigung  mit  kleinen  Objecten,  sowie  ein  lingerer 
Landaufenthalt  viel  zur  Besserung  des  Leidens  beizutragen.  Wttrde  ia- 
dess  auch  ein  derartiges  Verhalten  nicht  zum  erwünschten  Ziele  führen 
und  die  Beeinträchtigung  des  Sehvermögens  eine  sehr  empfindliche  sein, 
dann  wäre  nur  von  der  Iridectomie  noch  ein  Heil  zu  erwarten. 

B.  Mydriasis. 

Dieser  pathologische  Zustand  charakterisirt  sich  durch  eine  beträcht- 
liche, gleichfolls  von  materieUen  Veränderungen  unabhängige  Erweiterung 
der  völlig  starren  oder  äusserst  wenig  beweglichen  Pupille. 

Nur  selten  erreicht  die  Erweiterung,  wenn  sie  auch  beträchtliche 
Dimensionen  angenommen  hat,  einen  so  hohen  Grad,  dass  die  Iris  nur 
mehr  als  ein  schmaler  Saum  hinter  dem  Limbus  conjunctivae  erscheint 
Nicht  selten  ist  sie  eine  ungleichmässige  und  verleiht  der  Pupille  die  Form 
eines  stehenden  oder  liegenden  Ovals. 

Meist  ist  die  Pupille  starr  oder  lässt  nu^  ein  Minimum  von  Beweg- 
lichkeit erkennen  und  verliert  durch  die  erhöhte  Erleuchtungsintensität 
des  Augenhintergrundes  und  wegen  vermehrter  Reflexion  der  Lichtstrah- 
len aus  der  Tiefe  des  Auges  ihre  normale  Schwärze :  sie  erscheint  graa 
mit  ein^  Stich  ins  Grüne  oder  Blaue. 

Ein  scharfes  oder  deutliches  Sehen  mit  dem  mydriatischen  Auge  fin- 
det wohl  in  keiner  Distanz  statt;  doch  wird  der  Grad  desselben  immer 
durch  das  Verhalten  der  Accommodationsthätigkeit  bedingt  sein,  die  fast 
immer  mehr  oder  weniger  beschränkt,  nur  nicht  aufgehoben  sich  erweist. 

Die  Mydriase  ist  meist  monolateral  und  stört  den  gemeinschaftlichen 
Sehact  bedeutend,  bis  dex  Kranke  endlich  die  Eindrücke  des  leidenden 
Auges  zu  unterdrücken  gelernt  hat. 

Man  unterscheidet  eine  spasmodische  und  eine  paralytische  Form 
der  Mydriase,  Die  erstere  ist  als  Reizungssymptom  des  Sympathicns, 
oder  der  mit  ihm  verbundenen  Cerebrospinalfasern  zu  betrachten,  während 
die  paralytische  Form  entweder  einem  Leiden  der  Retina  und  des  Seh- 
nervs, oder  einem  Gehimleiden  (des  unteren  TheUes  des  vorderen  Corpns 
quadrigem.)  oder  endlich  einem  Leitungshindernisse  in  der  Bahn  des  N. 
oculomot.,  speciell  seiner  Pupillaräste,  ihr  Entstehen  verdankt. 

Am  häufigsten  kommt  wohl  die  paralytische  Form  der  Mydriase  zur 
Beobachtung;  doch  kann  jede  selbstständig  auftreten. 

Oefter  wird  eine  rheumatische  Affection  des  Neurilema  nach  Er- 
kältungen als  die  nächste  Veranlassung  des  Leidens  angesehen;  ebenso 
oft  aber  lässt  uns  die  Aetiologie  ganz  im  Stiche. 

Als  symptomatischem  Leiden  begegnen  wir  der  spastischen  Form 
der  Mydriase  bei   verschiedenen  Neurosen,  wie  bei  der  Hysterie,  der 
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Hypochondrie  etc.;  ausserdem  ist  sie  ein  fast  ständiger  Begleiter  der 
Helminthiase. 

Die  paralytische  Form  haben  yrir  bereits  als  Theilerscheinimg  der 
Qculomotoriiisparalyse  kennen  gelernt. 

Endlich  tritt  sie  noch  im  Geleite  der  Gommotio  cerebri,  des  Hydroce«- 
pbalns,  nach  bedentenden  Contasionen  des  Balbos,  nach  Intoxication  mit 
Eohlenoxydgas  und  durch  gewisse  Narkotica  aof  und  beruht  aucb  in 
diesen  Fällen  wahrscheinlich  auf  Lähmung  der  PupiUaräste  des  Oculomo* 
torios  und  auf  gleichzeitiger  Erregung  der  vom  Sympathicus  abzweigenden 
Irisaerren. 

Die  Mydriase  ist  heilbar,  wenn  das  ihr  zu  Grunde  liegende  Leiden  eine 
Heilung  zuläsat:  Am  günstigsten  erweist  sich  in  diesw  Beziehung  die  auf 
Hehninthiase  beruhende  spastische  Form.  Eine  minder  günstige  Prognose 
verstattet  die  paralytische,  deren  Beseitigung  selbst  dann  nicht  immer  gelingt, 
wenn,  wie  bei  Oculomotorius-Paralyse,  die  Motilität  der  Augenmuskeln 
wiederkehrt,  da  man  hiemaclh  nicht  selten  noch  einen  massigen  Grad  von 
Dilatation  und  Trägheit  der  Pupille  mit  oder  ohne  Accommodationsbe- 
schränkung  beobachtet. 

Ist  das  Grundleiden  nicht  zu  eruiren,  wie  meist  bei  der  rein  para- 
lytischen Form,  so  ist  die  Prognose  um  so  ungünstiger,  je  länger  das 
Uebel  schon  besteht,  was  wohl  in  der  Atrophie  der  hier  in  Frage 
kommenden  Muskeln  oder  Nerven  seinen  Grund  hat.  Nicht  selten  beob- 
achtet man  bei  dieser  Form  ein  spontanes  Verschwinden,  aber  ebenso  oft 
auch  deren  Wiederkehr  nach  etlichen  Wochen  oder  Monden.. 

Das  zeitweise  Auftreten  der  Mydriase,  wie  es  ausnahmsweise  bei 
Einzelnen  zu  gewissen  Stunden  des.Tages  und  ohne  nachweisbares  Grund- 
leiden beobachtet  wurde,  ist  bedeutungslos. 

Therapie. 

Ihre  Hauptaufgat)e  besteht  .in  der  Eruirung  und  zweckmässigen  Be- 
kämpfung des  Grundleidens. 

Sie  wird  demgemäss  den  auf  rheumatischer  Affection  beruhenden 
Formen  Aconit,  Beilad.,  Bryon.,  Gaust,  Golcfaic,  SpigeL  etc.,  der  trau- 
Hiatiscbea  Form  Aconit,  und  Amica,  der  auf  intracraaiellen  Störungen 
fnssaiden  Apis,  BeUad.,  Glonoin.,  Jod.,  Sulphur  etc.;  endlieh  der  durch 
Wunnreiz  bedingten  Cina  und  Spigel.  entgegensetzen. 

Ausserdem  kennen  wir  aus  der  physiologischen  Pharmakodynamik 
noch,  manches  Mittel,  das  namentlich  in  den  nicht  seltenen  FäUen,  wo 
das  Leiden  auf  rein  nervösen  Alterationen  beruht,  Ueberraschendes 
leistet,  wenn  es  dem  Ensemble  der  Erscheinungen  in  Aehnlichkeit  ent- 
spricht    Wir  erinnern  in  dieser  Beziehnng  nur  an  Agaria,  Asa,  August, 

Camph.,  Cicut,  Cydam^  Hyosc.,  Stranu,  Yaler.  und  Yeratr.  und  finden 

8^ 
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darin  eine  glänzende  Bestätigung  unserer  Deutong  der  Spedfidt&t  gegen- 
über der  der  alten  Schule. 

Ihren  Grundsätzen  zufolge  ist  der  Versuch,  die  Thätigkeit  des 
Sphincter  pupillae  direct  anzuregen,  gerechtfertigt,  wenn  die  Mydriase 
trotz  der  £ntfemung  des  Grundleidens  nicht  weichen  will. 

Zu  diesem  Zwecke  wurden  verschiedene  Mittel  vorgeschlagen,  voa 
denen  nach  Kochanowsky  das  Seeale  comntum,  nach  Nenhausen's 
Erfifthrungen  aber  die  Euphorbia  cjparissias  am  meisten  den  Erwartungen 
entsprochen  haben  sollen.  Stellwag  empfiehlt  die  Präparate  derCalabar- 
Bohne  und  instillirt  wohl  auch  die  Opiumtinctur  in  den  Binddiautsack, 
um  dadurch  einen  Reiz  auf  die  Augenäste  des  Quintus  hervorzurufen,  den 
Orbiculans  zu  kräftigen  Contractionen  anzur^en  und  ihn  zu  Accommo- 
dationsleistungen  zu  bestimmen.  Einer  hieraus  resultirenden  Geßiss- 
rei^ung  kann  ohne  Bedenken  mit  der  öftlichen  Anwendung  der  Kälte  be- 
gegnet werden,  da  ja  auch  diese  den  Sphincter  zu  Contractionen  anregt 

V.  Graef  e  hat  zur  Beseitigung  des  Leidens  alle  natürlichen  Impulse 
zu  verwerthen  gesucht,  die  erfahrungsgemäss  eine  Contraction  der  Papille 
begünstigen,  wie  die  Einwirkung  des  Lichtes,  die  Accommodation  für  die 
Nähe  mit  Hülfe  von  Convexgläsem,  die  Erregung  der  sensitiven  Nerven, 
deren  Irritationszastand  im  Vereine  mit  einem  vermehrten  Lidschlag  die 
Iris  zu  Contractionen  anspornt;  endlich  einen  methodisch  geübten  und 
forcirten  Lidschluss,  dem  er  in  vielen  Fällen  erhebliche  Besserung  des 
Leidens  verdanken  zu  müssen  glaubt 

Die  von  Einzelnen  empfohlene  Paracentese  der  Yorderkammer  ist 
verwerflich.  ' 

In  allen  Fällen  ist  auf  das  Accommodationsvermögen  eine  besondere 
Bücksicht  zu  nehmen,  indem  eine  zweckmässige  Behandlung  der  meist  mit 
der  Mydriase  verbundenen  Accommodationsstörungen  mittels  geeigneter 
Gläser  häufig  von  verschiedenem  Yortheil  sich  erwipsen  hat. 

G.  Hippus. 

Der  Hippus  charakterisirt  sich  durch  eine  beständige  vom  Licht- 
wechsel unabhängige,  rasch  aufeinanderfolgende  Erweiterung  und  Ver- 
engerung der  Pupille,  ein  Zustand,  der  nach  Pilz  sowohl  von  der  soge- 
nannten Iridodonesis,  dem  Irisschlottem,  wie  solches  bei  Irisatrophie  nach 
entzündlichen  Processen  dieser  Membran  beobachtet  wird,  wie  von  Iris- 
schwankxmgen,  welche  zuweilen  an  kataractCsen  oder  amaurotischen 
Individuen  vorkommen,  unterschieden  werden  muss.  Diese  letztgenannten 
Irisschwankungen  sind  als  das  Product  einer  vom  Sensorium  commune 
unterhaltenen  steten  Accommodationsthätigkeit  zu  betrachten,  vermöge 
welcher  der  Kranke  in  dem  Beetreben  zu  sehen  wegen  Unmöglidikeit  der 
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Fixation  reeller  Gegenstände  das  Ange  bald  nahen,  bald  ferneren  Ob- 
jecten  zn  adaptiren  bemüht  ist 

Der  Hippns  wurde  in  Yerbindmig  mit  klonischen  Krfimpfen  der 
Angen-  und  Lidmoskeln  bei  hysterischen,  sowie  im  exsudativen  Stadium 
der  Arachnoideiüs  (Hydrocephalus)  beobachtet  In  massigem  Grade  zeigt 
er  sich  nicht  selten  als  Begleiter  der  Leukopathie  des  Auges. 

Die-  Therapie  wird  im  ersten  Falle  mit  unseren  bekannten  Anthyste- 
ricis,  unter  welchen  wir  namentlich  die  Ignatia  amara  der  Berück- 
sichtigung empfehlen,  gegen  das  Leiden  vorgehen,  bei  Hydrocephalus  aber 
mit  Apis,  Bell,  Bryon.,  Bigit,  Hell,  Hyosc,  Glonoin.,Kal.  jod.  und  Stram. 
manch  günstiges  Resultat  zu  erzielen  vermögen.  Bei  Leukopathie  wird 
sie  sich  wohl  mit  der  Rolle  eines  Spectanten  begnügen  müssen. 

Was  endlich  von  den  Wirkungen  der  Bar.  ac^  Ac.  mur.,  Sol.  nigr., 
Strychn.,  der  Cannab.  sat  und  des  Galvanismus  gegen  den  Hippus  sich 
erwarten  lässt,  müssen  entsprechende  Versuche  klarstellen. 

D.  Paralysis  iridis  oompleta. 

Die  vollkommene  Lähmung  der  Iris  ist  entweder  als  das  Product 
destmctiver  Entzttndungsprozesse  des  inneren  Auges,  durch  welche  der 
mtraoculäre  Druck  bis  zur  Leitungsunfthigkeit  sämmtlicher  Ciliamerven 
gesteigert  wird,  oder  als  die  Folge  einer  Compression  oder  Zerstörung  des 
Ganglion  ciliare  zu  betrachten.  Dass  endlich  auch  Ektasieen  der  vorderen 
Sklerotikalzone  durch  allmälige  Atrophie  des  Tensor  chorioideae  und  aller 
dm'ch  ihn  zur  Iris  strebenden  Nerven  die  Lähmung  dieser  Membran  zur 
Folge  haben  müssen,  bedarf  kaum  der  Erwähnung ;  ebensowenig,  dass  die 
Therapie  sich  diesem  Leiden  gegenüber  ohnmächtig  erweist« 


Dissonanzen  und  Consonanzen   der  Homöopathie  und 

Allopathie. 

Von  Dr.  H.  Goalion  jr.  iu  Weimar. 
(Fortsetzung.) 

Aus  der  interessanten  Gruppe  der  als  wirksamen  Bestandtheil  äthe- 
risches Oel  enthaltenden  Arzneikörper  sind  ausser  Moschus,  dem  Re- 
präsentanten des  reinen  ätherischen  Oeles  aus  dem  Thierreich  für  unsere 
Zwecke  noch  folgende  erwähnenswerth: 

1.  Camphora. 

2.  Valeriana. 
S.  Amica. 

4.  Cina. 

5.  Sambucus. 

6.  ChamomiUa. 


—    118    — 

Sie  alle  finden  in  der  Homöopathie  tagtäglidie  Verwendung  und  zwar, 
wie  wir  gleich  sehen  werden,  in  seltenem  AnnchlnR»  an  die  allopathischer 
Seits  seit  nndenklichen  Zeiten  festgestellten  Indicationen. 

1.    Camphora. 

„Sinken  der  Kräfte  bis  zur  höchsten  Schwäche!  erfordert  die 
Benutzung  des  Eamphers."  So  lehrt  der  Homöopath  Jahr  in  seinen  klini- 
schen Anweisungen  zur  homöopathischen  Behandlung  der  Krankheiten. 
Kein  Allopath  wird  Widerspruch  erheben.  Wo  aber  tritt  dieses  Sinken 
der  Kräfte  mehr  zu  Tage,  als  in  der  Cholera?  Deshalb  emp&hl  Hahne- 
mann  das  Mittel  hier  als  wahres  Specificum  und  Dr.  Rubini's  Staunens- 
werthe  Erfolge  rechtfertigten  die  Empfehlung  in  der  glänzendsten  Weise. 
Man  hat  versucht,  diese  Wirkung  des  Kamphers  als  eine  direct  aus  der 
Richtigkeit  des  Aehnlichkeitsgesetzes  her\'orgehende  herzuleiten  und  in  der 
That  konnte  man  auf  grosse  Dosen  der  Kamphcrtinctur  Diarrhoe  „mit  cho- 
leraähnlichen Erscheinungen**  beobachten;  auch  bediente  sich  Dr.  Joslin 
gegen  Cholera  nur  der  3.  Yerdannung  von  Camphora  ~  allein  es  erscheint 
andererseits  vollkommen  gerechfertigt,'  die  cholerawidrige  Eigenschaft  des 
Mittels  in  genauen  Zusammenhang  zu  bringen  mit  seiner  un&bertroffenen  an- 
tidotarischen  Kraft  Und  zwar  ist  Kampher  nicht  nur  Gegengift  nach 
toxischen  Einwirkungen  (betäubender)  pflanzlicher  Stoffe,  es  existiren 
vielmehr  auch  die  beachtenswerthesten  Heilungen  gegenüber  den  schlimmsten 
Folgen  von  Vergiftung  mit  thierischen  Noxen,  mochten^diese  von  Milz- 
brandpusteln, von  Wespenstichen,  von  Schlangenbiss,  Cantbariden  oder 
anderem  herrühren.  Ja  selbst  die  Schädlichkeit  mineralischer  Gifte 
vermag  Kampher  zu  neutralisiren.  So  enthält  die  Allg.  hom.  Ztg.  (16.  Aug. 
1869)  einen  instructiven  Fall  von  Phosphor  Vergiftung,  wo  bereits  Ge- 
schwulst der  Hand  und  des  Armes,  Kopfschmerz,  Uobelkeit  u.  s.  w.  einge- 
treten waren  und  wo  Kampherspiritus  äusserlich  und  3  Tropfen  innerlich 
der  immer  peinlicher  werdenden  Situation  ein  Ende  machten.  Auch  die 
weiter  oben  angedeuteten  Heilungen  sind  von  homöopathischen  Aerzten 
gemacht  worden.  *)    Die  sich  sonst  opponhrenden  therapeutischen  Schulen 


*)  Als  besonders  mittheilenswerth  erscheint  die  folgende  Beobachtung:  ,,£ine 
Frau  von  48  Jahren  wurde,  als  sie  in  eine  Birne  biss,  von  einer  Wespe  gestochen. 
Sofort  traten  Geschwulst  der  Mundhöhle  und  des  Halses  nnter  heftig  brennenden 
Schmerzen  ein.  Nach  2  Stunden  heftiges  Fieber  mit  Bewusstlosigkeit  und  Delirien. 
Das  Gesicht,  der  Hals,  die  Arme  und  die  Brust  waren  geschwollen 
und  glänzend  geröthet.  Der  Athem  beengt,  das  Schlingen  sehr  beschwerlich. 
Puls  126.  Herzschläge  unregelmässig  und  stürmisch.  Man  erwartet  jeden  Angen- 
blick  einen  tödtlichen  Ausgang. 

Alle  ö  Minuten  8  Tropfen  Kampherspiritus.  Nach  8/4  Stunden  verloren  sich 
die  heftigsten  Erscheinungen.  Am  folgcipden  Tage  war  mit  Ausnahme  eines  leb- 
haften Brennschmerzes  im  Munde  und  Hals  der  Zustand  Wieder  vollkommen  normal.*^ 
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kommen  also  darin  überein,  dass  Karopher  ein  wahrer  Lebenswecker 
ist,  seine  allgemeinste  Indication  gewissennassen  als  wirkliche  Indicatio 
Titalis  bezeichnet  werden  kann.  Ueberall,  wo  die  Lebenskraft  zu  ver- 
löschen droht,  die  organisdie  Reaction  gleich  Null  ist,  mögen  erschöpfende 
Dnrchfiüle,  verzehrende  Fieber,  hydropische  Djskrasie  oder  was  sonst 
Schuld  sein,  kommt  ein  Moment,  wo  der  Eampher  als  fast  unersetzliche 
Hilfe  dast^t  Obgleich  nun  ausser  Zweifel  ist,  dass  derselbe  sich  gegen 
Phosphor  sowohl,  als  besonders  gegen  die  Pflanzenmittel  antidotarisch  ver^ 
hält,  so  kennen  wir  doch  mehrere  der  letzteren  und  auch  Phosphor  selbst 
an  seine  Seite  stellen.  Denn  die  homöopathische  Journalistik  ist  reich 
an  Beispielen,'  wo  Phosphor  und  Garbo  v^.  gerade  in  ähnlichen  Situationen, 
d  h.  bei  sclmellem  Sinken  aller  Kräfte  wie  durch  ein  Wunder  das  Leben 
gerettet  haben.  So  Phosphor  (hoch  und  niedrig)  auf  der  Höhe  wirklichen 
Croups;  so  Garbo  veg.  (ausser  in  derselben  Periode  derselben  Krankheit) 
gegenüber  lebensgefährlichen  Schwächezuständen  nach  vorausgegangenen 
schweren  Erkrankungen  in  der  Brust-  und  Unterleibshöhlo.  Deshalb 
konnte  auch  Dr.  Hilberger  die  bezügliche  Indication  PkT  Garbo  veg. 
in  den  folgenden  Worten  zusammenfassen,  die  ebenso  gut  hätten  für  Gam- 
pfaora  aufgestellt  werden  können: 

„Dort,  wo  sowohl  in  acuten  als  auch  in  chronischen  Erkrankungen 
die  Lebenskräfte  dem  Erlöschen  nahe  sind,  die  Girculation  ins  Stocken 
zu  gerathen  beginnt,  dessen  äusseres  Spiegelbild  sich  als  die  verhängniss- 
volle Gyanose  bekundet;  wo  die  Lebenswärme  auf  ein  Minimum  sinkt, 
und  die  Angst  des  meist  bei  klaren  Geisteskräften  sich  befindenden  Kran- 
ken aufs  Höchste  steigt  (also  ganz  wie  in  der  Gholera  —  Ref.) ;  wo  alle 
Bewegungen  den  letzten  noch  glimmenden  Lebensfunken  ausdrücken,  dort, 
wo  man  an  jeder  Reaction  verzweifelt,  überrascht  uns  noch  mitunter  die 
Wirkung  dieses  wahrhaften  Zaubermittels.  *) 

Die  Homöopathie,  welche  sich  gewöhnt  hat,  an  die  Stelle  vager  all- 
gemeiner Hinweise  auf  die  Mittel,  feinere  und  präcisere  Merkmale  heraus 
za  schälen,  nennt  „grosse  Empfindlichkeit  gegen  Kälte  und  kalte  Luft'' 
als  eine  solche  hervorragende  Indication.  Aus  diesem  Grunde  schon  ist 
es  gestattet,  auch  Pulsatilla  in  parallele  Zusammenstellung  mit  Gamphora 
zu  bringen,  abgesehen  davon,  dass  Pulsatilla  ein  wirksames  Princip  besitzt, 
das  man  geradezu  als  „Pulsatilla-Kampher^  bezeichnet  hat.  Derge- 
sammte  Gomplex  der  Kampher-  Symptome  findet  sich  freilich  eher  in 
solchen  Arzneisubstanzen  wieder,  die  so  zu  sagen  eine  gröbere  organisch- 
chemische  Terwandtschaft  aufzuweisen  haben,  also  in  erster  Linie  etwa  in 
Mentha  piperita,  deren  Nutzen  im  Beginn  der  der  Cholera  ähnlichen 
Cholerinen  auch  ein  Homöopath  nicht  bestreiten  wird.     Hier  wie  dort 


♦)  Neue  Zeitschrift  f.  hom.  Klinik.     II.  Nr.  12. 
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giebt  die  Gegenwart  des  ätherisehea  Oeles  den  Anschlag,  wodurch  Cam- 
phora  sowohl  als  Mentha  piperita  wirksame  Nervina-Exdtantia  werden* 

£s  erübrigt  nun  noch,  in  Kürze  die  Frage  zu  beantworten:  Handelt 
bei  Benutzung  des  Eamphers  der  Homöopath  allopathisch,  oder  der  Allo- 
path  homöopathisch  ?  und  da  glauben  wir  denn,  dass  für  viele  Fälle  die 
Antwort  zu  unseren  Gunsten  ausf&Ut,  wenn  es  auch  gesucht  erscheinea 
müsste,  alle  xmd  jede  £ampherwirkung  auf  das  Aehnlichkeitsgesetz  zu* 
rückzuführen* 

Absichtlich  entlehnen  wir  die  folgenden  rein  pathogenetischen  Kam- 
pher-Symptome  einer  nicht-homöopathischen  Arzneimittellehre: 

Grössere  Mengen  (mehrere  Drachmen)  Kampher  verschluckt,  be» 
wirken  ausser  Erbrechen  und  heftigem  brennenden  Schmerz  im  Magen: 
stieren  Blick,  grosse  Entkr&ftung,  Zittern  der  Glieder,  selbst  Convul* 
sionen  — der  anfangs  frequente,  gehobene  Puls  wird  schwächer,  langsamer, 
die  Haut  blasB  und  kühl.  Aber  auch  15 — 30  Gran  rufen  ,,die 
Symptomo  der  deprimlrenden  Wirkung  dos  Kamphers  auf  das 
Gohim  und  Büokonmark^'  hervor,  wobei  ausser  „Angst, Schwindel, 
Muskelschwäche,  wieder  das  Phänomen  der  „kühlen  Haut^  betont 
wird  ,S.  w.  o.).  Und  wer  wollte  läugnen,  dass  da,  wo  Kampher,  wie  eiae 
ultima  ratio  medicorum  in's  Treffen  geführt  wird,  es  sich  speciell  am 
Symptome  der  Depression  von  Seiten  des  Gehirn-  und  Rückenmarkslebea 
zu  handeln  pflegt! 

Wem  jedoch  diese  Argumentation  noch  nicht  genügt,  den  erinnern 
wir  noch  an  folgende  Thatsache.  Noch  ehe  Hahnemann  geboren  wurde, 
galt  Eamphcr  als  ein  Corrigens  für  nicht  beabsichtigte  diuretische  Wir- 
kung uudschmerzhafteReizung  derHarnorganemehrererscharfea 
Mittel,  z.  B.  der  Canthariden.  Es  steht  aber  gross  und  breit  geschriebeHt 
dass  toxische  Dosen  von  Kampher  (ausser  Brennen  im  Halse  und  Schlünde) 
„Hanfttronge  und  Bluthamen^^  machen. 

Und  weiter:  Trousseau  bemerkte  nach  grosse  reu  Gaben,  20— SO 
Gran,  Aufregung  in  den  Geachlechtstheilon,  was  sehr  wohl  mit  den 
Symptomen  der  Hamstrenge  und  des  Bluthamens  kann  in  Einklang  ge- 
bracht werden.  Es  musste  nun  die  allppathische  Schule  in  nicht  geringe 
Verlegenheit  gerathen,  so  bald  sie  die  depotenzirende  Eigenschaft  des 
Kamphers  (in  kleinen  Dosen)  auf  die  Hoden  nicht  wegzuläugnen,  die 
Wahrheit  des  Ausspruchs  der  Salerner  Schule:  „Camphora  per  nares 
castrat  odore  mares"  nicht  zu  widerlegen  vermochte;  füi*  die  Yerti*eter 
des  homöopathischen  Princips  aber  beanspruchte  dieser  Umstand  die  YoU- 
gültigkeit  eines  mathematischen  Beweises  der  Richtigkeit  jenes  Prindps. 
Daher  detn  auch  nur  sie  allein  die  Anwendung  des  Eamphers  bei  ab* 
uormer  Aufregung  der  Geschlechtssphäre,  Chorda  venerea,  Priapismus^ 
Satyriasis,  zu  häufigen  Pollutionen  u.  s.  w.  rationell  zu  begründen  ver- 
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stehen,  üeberhanpt  wiederholt  sich  einfach,  was  wir  tausend  und  aber 
tausendmal  mit  Mitteln,  wie  Aconit  o.  a.  best&tigt  gefunden  haben.  Grosse 
Dosen  regen  ^das  Gefftssleben  aoi^  kleine  Dosen  (richtiger:  Gaben  in  Form 
molecnlarer  Verfeinerung)  beruhigen  die  durch  Entzündung  bedingte  Gereizt- 
heit des  Blutlebens;  nur  dass  es  sich  beim  Eampher  mehr  um  Aufregung, 
respective  Beruhigung  des  Nervenlebens  handelt,  wobei  ausserdem  be- 
stimmte spedfische  Oorrelate  in  Frage  kommen.  Auch  bedarf  Kampher 
keiner  künstlichen  Lösung  seiner  Molecüle  durchschütteln  und  Verreiben, 
Tielmehr  ist  die  Wirkung  hinlänglich  erschlossen,  ähnlich  wie  etwa  bei 
der  Blausäure.  Und  wie  man  an  dem  Blausäui*e-Geruch  (Geruch  nach 
bitteru  Mandeln)  die  Intoxication  mit  Gyanwasserstoffsäure  erkennt,  so  be- 
obachteten Tiedemann,  Gmelin  imAthem,  imSchweisse  und  Urin  den 
Kamphergeruch. 

2.  Valeriana. 

Specifisch  homöopathische  Guren  mit  Baldrian,  d.  h.  Curen,  wo  man 
den  Baldrian  gegen  krankhafte  Zustände  anwendete,  in  denen  die  Allo- 
pathie Valeriana  nicht  anwendet,  sind  selten.  Vielmehr  gelten  hier  wie 
dort  krankhafte  Aufgeregtheit  der  Nerven  mit  dem  Gefühl  grosser  Mat^ 
tigkeit  im  Körper,  Ueberempfindlichkeit  der  Sinne  (daher  rührende  Schlaf- 
losigkeit und  selbst  Hallucinationen,^,  so  wie  das  veränderliche  Krankheits- 
bild der  als  wahre  crux  medicorum  angesehenen  Hysterie  für  Haupt- 
hinweise anf  das  Mittel.  Daraus  folgt  aber  keineswegs,  dass  bei  einer 
derartigen  Benutzung  desselben  der  homöopathische  Therupeutiker  sich 
einer  Inconsequenz  schuldig  machte.  Denn  fast  noch  leichter  als  beim 
Kampher  lässt  sich  beim  Baldrian  nachweisen,  dass  die  pathogenetischen 
Merkmale  genau  zusanmienfallen  mit  den  therapeutischen  Indicationen. 
Oder  müssen  wir  noch  daran  erinnern,  dass  grössere  Quantitäten  (15 — 30 
Gramme)  der  Baldrianwnrzel  bei  Gesunden  eine  Aufregung  des 
Nervensystems  hervorrufen,  Unruhe,  Kopfschmerzen,  Schwindel,  Sinnes- 
täuschungen, Funkensehen,  Gemüthsaufregungen  und  selbst  Krämpfemachen? 

3.  Arnica. 

Amica  unterscheidet  sich  vom  Kampher  und  Baldrian  durch  ihr 
scharfes  ätherisches  Oel  und  hat  offenbar  für  den  homöopathischen  Prak- 
tiker eine  grössere  vielseitigere  Verwendung  als  für  den  allopathi&chen. 
Daraus  folgen  mit  Nothwendigkeit  einige  (wenn  auch  nicht  gerade  schrei- 
ende; Dissonanzen.  Den  man  darf  wohl  sagen  nicht  beneidenswerthen 
Standpunct,  von  dem  aus  die  Allopathie  das  Wesen  der  Amica  beurtheilt, 
charakterisiren  folgende  Worte:  ,,Bei  äusserlich  zugänglichen  und  nicht 
zu  umfangreichen  Blutextravasaten  bildet  die  Amica  ein  gleich  wirksames 
Mittel  wie  Essig,  Salmiak  und  ähnliche  Resorbenlia.^'  Also  es 
wird  Ainica  in  die  Kategorie  von  Essig,  von  Salmiak  u.  dgl.  verwiesen!  Es 
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Iftugnet  nun  zwar  aach  die  HomOopatfaie  dorchatis  nicht,  dass  eine  der 
Hanpttugenden  des  Mittels  darin  besteht,  auf  die  anfsangenden  Geisse 
«inen  lebhaften  Reiz  anszaOben  und  die  Anfsangang  in'-s  Zdlgewebe  er- 
gossener FlQssigkeiten  zu  befördern  —  allein  dieselbe  schreibt  diese  nnd 
die  anderen  Eigenschaften  nicht  dem  Gerbstoff  ffir  sich,  tiicfat  dem 
Exctradirstoff  oder  dem  scharfen  ätherischen  0^1  fiir  sich  zu,  sondern  sie 
anerkennt  das  eigenartige  Wesen*  der  Pflanze,  welche  fttr  sie  eine  uner- 
setzliche Indiyidualität  darstellt.  Vielleicht  in  etwas  übertriebene  Weise 
fallen  nach  homöopathischen  Ansdianungen  in  den  Wirkungskreis  der  Amica 
alle  Folgezustände  nach  (wenn  auch  vor  noch  so  langer  Zeit)  yoraus- 
gegangenen  traumatischen  Anlässen,  also  nach  Stoss,  Fall,  Schuss, 
Quetschnng  u.  s.  w.  u.  s.  w.;  ferner  Beschwerden,  die  mit  denen  nach 
solchen  genannten  Einflüssen  Aehnlichkeit  haben,  ohne  wirklich  davon  her 
2u  rühren,  also  nur  mit  dem  Gefühl  der  Zerschlagenheit,  Verrenkung  oder 
Contusion  verbunden  sind ;  weiterhin  Affectionen,  welchen  ein  übermässiger 
Gebrauch  des  leidenden  Theiles  vorausging,  z  B.Heiserkeit  nach  vorheriger 
Ueberanstrengung  der  Stimme,  richtiger  der  Stimmorgane;  endlich  in 
fehlerhafter  Beschaffenheit  des  Blutes  und  der  Blutgefässe  begründete 
Leiden,  z.  B.  Varices,  aber  auch  Typhoidfieber  (mit  fauligem  A.them  und 
rothen  Flecken  am  Körper  wie  Sugillationen). 

Hauptsache  bleibt  fär  uns  die  Ueberzeugung,  dass  es  klinische  Fälle 
genug  giebt,  wo  Amica  in  keiner  andern  Weise  seine  speciflsche  Eigen- 
thümlichkeit  entwickelt,  als  etwa  Kali  carb.  in  6.  12.  oder  höherer  Potenz 
gegenüber  bedeutenden  pneumonischen,  menstrualen  oder  puerperalen 
Blutungen,  wobei  doch  von  einem  gerbstofflgen  Princip  nicht  die  Bede  sein 
kann.  Dies  schliesst  nicht  aus,  dass  wieder  in  andern  Fällen  die  heilsame 
Wirkung  ganz  besonders  abhängig  ist  von  dem  Beichthum  des  Präparates 
an  Gerb-  und  Extractivstoff;  so  da,  wo  man  die  Wurzel  in  concentrirtem 
Aufguss  gegen  blennorrhoische. Zustände  der  Schleimhaut  des  Darmkanals, 
bei  asthenischen  Diarrhöen  und  Kuhren  benutzt*) 

Wieder  andere  Male  mag  das  ätherische  Princip  hervorragenden  An- 
theil  haben  an  der  therapeutischen  Wirksamkeit;  so  da,  wo  Arnica  gegen 
-die  Übeln  Folgen  des  Schlangenbisses  (Coluber  Berns)  sich  nützlich  erwies. 
Es  sind  dies  Fälle,  wo  sich  mit  Wahrscheinlidikeit  annehmen  liess,  dass 
Kampher.  dieselbe  antidotarische  Kraft  würde  entfdtet  haben.  (S.  w.  o.)**) 
Man  vergesse  aber  nicht  (und  diesen  Unterschied  betont  auch  die  allopa- 
thische Schule),  dass  im  Gegensatz  zu  Kampher  (und  den  ihm  nahe  stehen- 


*)  Die  Homöopathie  nimmt  ebenfalls  zur  Darstellung  der  Tinctur  die  Wurzel 
von  Arnica  (S.  S.  78  der  Pharmacopoea  homoeopathica  polyglottica  v.  Dr.  >V. 
Schwabe). 

*♦)  S.  Allg.  Hom.  Z.  Bd,  64.  Nr.  1  ♦.  Heferat  ftu8  der  Sitzung  des  Fr.  V. 
{.  Harn,  am   15.  Febr.  1862.     Zwei  instructive  Beobachtnngen  ron  Otterbiss. 
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den  Arzneien  wie  Cajeputöl,  Serpentaria,  Angelica,  Valeriana  u.  s.  w.) 
Arnica  intensiver  und  andauernder  wirkt.  Gerade  hierans  erklärt 
sich  ihr  Nutzen  auch  gegen  solche  Affectionen,  welche  nicht  unmittelbar 
ans  einer  allgemeinen  Nervenabspannung,  aus  blossen  Schwächezuständen 
hergeleitet  zu  werden  brauchen,  sondern  möglicherweise  einen  genetisch 
ganz  verschiedenen  Ausgangspunct  haben. 

4.  Cina. 
Wieder  ein  schlagendes  Beispiel,  wie  oft  Alle-  und  Homöopathie  in 
Bezog  auf  ihre  gegenseitige  Unverträglichkeit  besser  sind  als  ihr  Ruf. 
Cina  dem  Allopathen  Wurmmittel  par  excellence,  ist  auch  uns  unter 
solchen  YeFhältnissen  willkommen.  Cina  enthält  ätherisches  Gel,  wie 
Kampher,  Baldrian,  Arnica,  allein  ausserdem  Santonin  (Santonsäure)  und 
Harz;  von  diesem  Umstand  ist  wohl  sein  spedeller  Wirkungskreis  ab- 
hängig. Denn  auch  die  übrigen  harzhaltigen  ätherischen  Gele:  Radix 
Artemisiae,  Herba  Absinthii,  Radix  Filicis  u.  s.  w.  gehören  den  sogenann- 
ten Anthelminthicis  an.  Es  wiederholt  sich  aber,  was  wir  eben  bei  Arnica 
Gelegenheit  hatten  zu  betonen.  Auf  Grund  des  Aehnlichkeitsgesetzes  er- 
weist sich  Cina  nicht  nur  gegen  solche  Beschwerden  nützlich,  die  auf 
Gegenwait  von  Würmern  beruhen,  sondern  auch  gegen  Zufälle,  die  jenen 
Beschwerden  ähnlich  sind,  ohne  dass  Wftnner  vorhanden  wären,  (ähnlich 
wie  sich  Arnica  heilkräftig  zeigte,  wenn  Leiden  denen  nach  Verletzung 
ähnlich  erschienen).  Mit  einem  Worte,  die  Homöopathie  weiss^  mit  den 
Mitteln  viel  mehr  anzufangen,  ohne  deshalb  die  Indication  weniger  präcis 
zu  fassen.  —  Würmer  können  zu  Convulsionen  Anlass  geben.  Die  Ho- 
möopathie entdeckte  nun  an  der  Hand  der  Pathogenese,  dass  Zuckungen, 
Veitstanz,  förmliche  E^nlepsie,  selbst  der  durch  Spasmus  charakterisirie 
Keuchhusten  von  Cina  heilbar  sind,  ohne  dass  man  die  Würmer  förmlich 
abzutreiben  nöthig  hat.  Ferner  kommen  im  Verlauf  des  sogenannten 
Schleimfiebers  Augenblicke ,  wo  kein  Mittel  mehr  Berechtigung  hat,  als 
Cina,  mögen  nun  Würmer  da  sein  oder  nicht.  Freilieh  erfordert  die  Be- 
urtheilung  solcher  Fälle  ein  eingehendes  Studium  der  physiologischen  Cina- 
Symptome.  Auf  Grund  dieser  letzteren  wurde  sogar  Wechselfieber 
mit  Erbrechen  und  Heisshunger  durch  Cina  geheilt.*)  ImUebrigen 
aher  wird,  wie  schon  gesagt,  kein  Homöopath  den  Nimbus  antasten, 
welcher  das  Mittel  in  Bezug  auf  seine  anthelminthische  Kraft  nmgiebt. 

^  (Forts,  folgt) 

*)  Jedermann  kennt  die  Betbeiligung  der  Leber  am  Weehselfleber.  Da  nun 
Cina  Wechselfieber  geheilt  hat,  so  ist  dies  zwar  ein  Beispiel  von  ihrer  specifi- 
<chen  Beziehung  zum  gallcnbereitenden  Organ,  allein  im  Uebrigen  ist  es  auffal- 
lend, dass  trotz  darauf  bezüglicher  frappanter  Symptome  in  eigentlichen  Lcber- 
krankheiten  Cina  nicht  benutzt  wird.  Grössere  Mengen  des  Santonins  machen 
icterische  ]?arbe  der  Haut  der  Coi^unctiva.  des  Urins  und  Xanthppsie  (Ortin-  nnd 

Gelbsehen).  

4 
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Chirurgie. 

Sklzie  ablriirgi§cher  ErfaliniBflreii  während  der  letzteren  Jahre* 

Von  Dr.  Ad.  May  linder, 
K.  Fr.  fianlUttratiie  «ii4  Spedalant«  Ittr  ohinii«iteh«  Krankbettea  lo  B  erlitt. 

(SehlUBS.) 

Beiläufig  sei  hier  bemerkt,  dass  die  eisten  Anfänge  dieser  compensa- 
torischen  Verschiebungen  der  Lendenwirbelsäole  schon  sehr  früh,  gleich- 
zeitig mit  den  ersten  Schmerzen  im  erkrankenden  Haftgelenke  und  mit 
der  beginnenden  Flexionsstellung  des  Schenkeb  auftreten.  Bekanntlich  ist 
es  bei  jtlngeren  Kindern,  die  noch  keine  bestimmten  Angaben  üuer  den 
Sitz  der  £rkrankung,  ob  im  rechten  oder  linken  Hüftgelenke,  machen 
können,  und  die  in  der  Rückenlage  beide  Schenkel  flectiren,  oft  recht 
schwer,  das  kranke  Gelenk  zu  bestimmen,  so  lange  noch  keine  besoDderen 
objectiven  Symptome  vorhanden  sind.  Die  Ausdrücke  des  in  diesem  Stadium 
überhaupt  noch  nicht  heftigen  Schmerzes  bei  der  Palpation  werden  gewöhnlich 
durch  das  insünctive  Schreien  der  kleinen  Patienten  bei  AnnAhenmg  des 
ihnen  zu  Leibe  gehenden  Arztes  verdeckt  So  ist  es  denn  wirklich  vorge- 
kommen, dass  die  eingeschlagene  örtliche  Therapie  an  das  falsche  Gdenk 
gerieth.  —  Gegen  solche  unangenehme  und  jedenfiüls  niederschlagende  Ir^ 
thümer  schützt  man  sich  durch  die  praktisch  wichtige  Beobachtung,  dass 
die  Kranken  in  der  Rückenlage  sofort  die  Lendenwirbelsänle 
nach  vorwärts  verschieben,  sobald  man  den  kranken  Schenkel 
gerade  streckt.  — 

Aus  der  obenerwähnten  Senkung  des  Beckens  entspringt  nun  die  bekannte, 
früher  als  spedfisches  und  reelles  Symptom  der  2.  Periode  der  Goxitis  ange- 
sehene, nur  relative  Verlängerung  des  kranken  Schenkels,  die  bei 
der  Untersuchung  in  der  Rückenlage  wegen  Hochstandes  der  entgegengesetz- 
ten Beckenhälfte  und  dadurch  bewirkte  relative  Verkürzung  des  gesunden 
Beines  noch  auffälliger  wird.  Eine  wirkliche  Verlängerung  des 
kranken  Schenkels  tritt  ungemein  selten  auf  und  ist,  da  sie  dann 
nur  nach  Bruchtheilen  eines  Zolles  möglich  ist,  schwer  festzustellen.  Sie  hat 
dann  ihren  Grund  in  einer  wirklichen  Verlängerung  des  Schenkel- 
halses zufolge  einer  durch  das  entzündlich  erhöhte  Blntleben 
im  Knochen  vermehrten  Knochenproduction  an  der  oberen 
£piphysenlinia  Doch  ist  zu  bemerken,  dass  noch  häufiger  das  Gegen- 
theil,  nämlich  eine  Verknöcheruug  des  Epiphysenknorpels  und  consecatiTe 
Sclerose  der  angrenzenden  jungen  Knochenschichten  erfolgt  — 

Von  nun  ab  treten  die  Symptome  der  totalen  Gelenkentzün- 
dung (Panarthritis;  immer  mehr  in  den  Vordergrund.  Die  Hüftg^end 
zeigt  auch  äusserlich  eine  meist  ödematöse  Geschwulst,  die  in  Folge  der 
Schwartenbildung  um  das  Gelenk  nach  der  Tiefe  zu  härter  und  fester  wird. 
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Die  Natesfalte  ist  yerstrichen.  Die  Gelenkgegend  wird  immer  empfindlicher, 
die  kleioen  Kranken  haben  wenig  Ruhe  mehr,  der  leiseste  Druck,  Bewe- 
gung, oft  schon  die  leiseste  Erschütterung  des  Bettes  lässt  sie  lant  auf- 
schreien. Besonders  Nachts  werden  sie  von  heftigen,  ruckweise  auftreten- 
den,  schmerzhaften  Muskelzuckungen  gepeinigt.  Sie  können  gar  nicht 
mehr  auftreten  und  mllssen  beständig  auf  dem  Rflcken  liegen.  Dadurch 
und  durch  die  vollkommene  Gebranchsunflübigkeit  des  kranken  Beines  ftn- 
dem  sich  zuletzt  die  äusseren  Verhältnisse  und  die  Stellungen  desselben. 
Der  durch  die  lange  Flexionsstellung  im  Knie  und  in  der  Httfte  contrahirte 
Schenkel  zeigt  sich  bei  längerer  Dauer  der  Bettruhe  und  bei  der  dadurch 
mehr  weniger  bewirkten  Ausgleichung  der  compensatorischen  Abweichung 
der  Wirbelsäule  viel  stärker  gebeugt.  Weil  der  Kranke  bei  der  stär- 
iieren  Schwellung  der  Hflftgelenksgegend  diese  vor  Druck  möglichst  zu 
schützen  sucht,  legt  er  sich  mehr  nach  der  gesunden  Seite  hin«  Dadurch 
wird  der  kranke  Schenkel  von  selbst  stark  adducirt,  somit  Aber  den 
gesunden  Schenkel  hinweggelagert  und  nach  innen  rotirt  In 
dieser  Lage  scheint  der  Schenkel  verkttrzt  zu  sein,  aber  eine'  mögliche, 
jedoch  nicht  immer  und  nothwendig  auftretende  reale  Verkürzung  er- 
folgt erst  durch  fünf  anderweite  Ursachen:  1)  durch  die  schon  erwähnte 
mögliche  Hemmung  der  Knochenproduction  in  Folge  entzünd- 
licher Verknöcherung  der  Epiphysenlinie,  2)  durch  die  in  Folge  der  Ad- 
dnctionsstellung  des  Oberschenkels  meist  nach  oben  erfolgende  Auswei- 
tung und  sogenannte  Wanderung  der  Pfanne;  3)  durch  die  ent- 
zündliche Atrophie  des  Schenkelkopfes;  4)  in  nicht  zu  häufigen 
Fällen  durch  dessen  spontane  Luxation  oder  5)  durch  spontane  ent- 
zündliche Trennung  der  Epiphyse  vom  Femurschafte. 

Der  Pfann^wanderung  und  der  Atrophie  des  Schenkelkopfes  liegen 
dieselben  pathologischen  Ursachen  zu  Grunde:  gegenseitiger  Druck  der  an 
der  granulirenden  Synovitis  sich  mitbetheüigenden  Oberflächen  des  Gelenk- 
kopfes und  der  Pfanne,  so  wie  der  unterliegenden  sich  erweichenden  Knoch^- 
schichten,  in  denen  eine  allmäliche  Rarification  der  Knochenbälkchen  vor 
sich  geht.  Bei  diesem  Prooesse  kann  an  den  solchem  Drucke  weniger  aus- 
gesetzten Stellen  der  sich  mehr  und  mehr  .verflachenden  Pfanne  und  des 
Schenkelkopfes  eine,  meinen  Beobachtungen  nach  aber  meist  schwache 
Calluswudierung  zu  Stande  kommen,  die  einerseits  zur  Bildung  eines  Sur- 
rogates von  Pfannenrand,  andererseits  auch  zu  einer  Verbreiterung  des  atro« 
phischen  irrenden  Schenkelkopfes  führen  kann.  -^  Diese  Verhältnisse  er- 
leichtem das  spätere  Zustandekommen  einer  spontanen  Luxation  nach 
Perforation  der  Kapsel  und  Zerstörung  des  Hg.  tres.  Wahrscheinlich  häufiger 
kommt  die  Abtrennung  der  Epiphyse  am  Schenkelhälse  vor. 

Die  Diagnose  der  wirklichen  Verkürzung  des  Schenkels 
durch  einen  der  erwähnten  Vorgänge  wird  zunächst  durch  den  Nachweis 


—     126    — 

^aes  erheblichen  Höherstehens  des  Trodi.  maj.  über  der  sogenannten 
Bo8er-Nelaton*schen  Linie  gestellt;  letztere  geht,  vom  Yordern  Bude  der 
Spina  a.  s.  zam  vordem  Rande  der  Tnber  ischii  gezogen,  dicht  oberhalb 
der  Spitze  des  grossen  Trocfaanter  vorbei.  Merkliche,  einen  halben  Zoll 
überschreitende  Erhebungen  der  Trochantersj^tze  über  diese  Linie  deuten 
zunächst  einen  der  obigen  f&nf  Zustände  an.  PfannenwanderuDg,  Luxation 
namentlich  des  atrophirten  Schenkelkopfes  und  EjnphysentrennuDg  sind 
oft  schwer,  oft  gar  nicht  sicher  von  einander  zu  unterscheiden.  Für  erstere 
spricht  das  allmäliche,  für  Luxation  und  Epiphysentrennung  das  plötz- 
liche Hdhertreten  des  Trochanter;  Luxation  bei  geringer  De- 
struction  des  Schenkelkopfes,  wie  sie  namentlich  durch  Yereiterang  des 
Gelenkes  von  ursprünglicher  Eapselentzündung  her  entsteht,  wird  sid 
ausserdem  meist  durch  hochgradige  Botation  des  Fusses  nach  innen 
markiren.  Bei  Epiphysentrennung  fallt  meist  die  mehr  minder  starke 
Botation  des  Fusses  nach  aussen  auf. 

Beim  Fortschreiten  der  Entzündung  kommt  es  fernerhin  zu  einer 
Yereiterting  des  Hüftgelenks,  die  klinisch  zunächst  durch  weitere 
Schwellung^  Zunahme  des  Schmerzes  in  der  Tiefe,  besonders  aber 
durch  das  Auftreten  constaut  höherer  Temperaturen  mit  ge- 
ringen Remissionen  sich  andeutet.  Erhebungen  derselben  auf  39  und 
mehr  Grade  G.  sind  ein  sicheres  Zeichen,  dass  die  Granulationen  im  Ge- 
lenke im  Begriffe  sind,  in  Eiter  zu  zerfallen.  Bedeutendere  Eemi8sioneo> 
namentlich  des  Morgens,  würden  schliessen  lassen,  dass  es  sich  nor  uu 
kleinere  Abscedirungen  innerhalb  der  synovialen  Granulationen  handelt, 
die  nur  bei  dem  im  Gelenke  stattfindejidcn  hohen  Druck  zur  stärkeren 
Entwickelung  ihrer  pyrogenen  Eigenschaften  angeregt  werden,  die  aber 
auch  wieder  resorbirt  werden  können.  Länger,  Wochen  lang  anhal- 
tende, wenig  differirende  .Temperatursteigerungen  bewei- 
sen, dass  der  Zerfall  der  Granulationen  in  Eiter  fortschrei- 
tet, und  lassen  voraussehen^  dass  bald  weitere  Zeichen 
der  nach  aussen  fortschreitenden  und  die  perisynovialen  Ge- 
webe mit  ergreifenden  Eiterung  auftreten  werden.  Die  Aas- 
sicht auf  Heilung  verringert  sich  um  so  mehr,  je  constanter 
die  Temperaturerhebungen  bleiben. 

Der  Eiter  durchbricht  endlich  die  Jßelenkkapsd  und  ihre  schwartige 
Umgebung  und  regt  jetzt  zu  phlegmonösen  Entzündungen  des  intermoskn- 
lären  Bindegewebes  an,  die  zu  einzelnen^  oft  auch  zu  zusanunenfliessenden 
Abscedirungen  führen,  welche  an  den  verschiedensten  Stellen  zur  Ober- 
fläche unter  die  Haut  treten  können,  um  hier  spontan  oder  künstlich  er- 
öfinet  zu  werden.  Der  weitere  Verlauf  ist  der  anderer  Gelenkeitenmgen 
ganz  ähnlich,  nur  dass  die  tiefe  Lage  des  Htlftgelenkes  zu  Eiterverhaltungen 
und  deren  Folgen  besonders  disponirt  und  die  Vereiterung  desselben  nm 
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so  gefUirlicher  machU  Die  Gefabren  des  py&miechen  Fiebers,  der  con* 
stanten  bohen  Temperaturen,  ausserdem  der  amyloiden  Degeneration  zn- 
oacbst  der  Nieren,  aucb  anderer  Unterleibsorgane,  endlich  die  Gefahren 
einer  sich  so  bftofig  aas  chronischen,  besonders  scrophniösen  Gelenkeiie* 
rangen  entwickelnden  allgemeinen  Miliartuberkulose  compHdren  sich  mit 
fortschreitender  Caries  nnd  Necrose  der  knöchernen  Gelenkpertinenzen^ 
Epipbysentrennung,  Luxation,  Perforation  des  Pfannengrundes,  Eitersen- 
kongen  in  das  Becken  u.  s.  w.,  nm  mit  fast  absoluter  Sicherheit  in  karzerer 
oder  lAngerer  Zeit  den  Tod  herbeizuführen. 

Das  wäre  die  unge&hre  Skizze  des  in  der  bedeutenden  Mehrzahl 
der  Fälle  auftretenden  klinischen  und  pathologischen  Verlaufis  der  Hüft* 
gdenksentzündung,  wie  er  in  seinen  Grundzttgen  überhaupt  bei  schweren 
Gelenkentzündungen,  nur  modificirt  durch  die  anatomische  Anordnung  dea 
Gelenkes,  auftritt. 

Freilich  kann  die  Coxitis  auch  von  anderen  Puncten,  als  gerade  dem. 
osteomyelitischen  Schenkelhalse,  ausgehen;  relativ  häufiger  von  der  Synovial- 
kapsei  als  von  der  Pfanne  aus.  In  letzterer  ist  trotz  der  vorhandenen 
drei  Knorpelscheiben  doch  die  Gefässentwickelnng  beschränkt,  weil  ihre 
knochenproducirende  Thätigkeit  eine  weit  geringere  zu  sein  braucht,  als 
an  der  oberen  Epiphyse  des  Femur.  Darum  ist  auch  die  Disposition  zu 
eotzündlichen  Vorgängen  an  der  Pfanne  geringer,  als  an  letzterer.  Die 
Srnovitis  des  Hüftgelenkes  kommt  wohl  am  öftesten  als  sogenannte  mc* 
tastatische  (embolische?)  zur  Beobachtung,  in  Folge  anderweiter  Krank- 
heiten, wie  Masern,  Scharlach,  Typhus,  Pocken.  Manche  Pockenepidemie, 
so  auch  die  des  vergangenen  Jahres,  zeichnete  sich  an  manchen  Orten 
(mflndlicher  Mittheilung  nach  besonders  in  Halle)  durch  nachfolgende  Gelenk- 
entzündungen, am  häufigsten  des  Ellenbogens,  dann  der  Hüfte,  des  Knies, 
der  Schulter  aits.  Auch  heftige  äussere  Gewaltthätigkeiten,  ferner  das 
Uebergreifen  einer  Entzündung  der  bisweilen  mit  dem  Hüftgelenke  com- 
mnnidrenden  Bursa  iliaca  (ich  sah  einen  derartigen  ganz  ausgezeichneten 
Fall)  können  sie  veranlassen. 

220.  M.  K. ,  6  J.  L.  Hüftgelenksentzündimg  nach  Masern.  Heftige  Scbmeneo 
im  Gelenke,  bedeotende,  leicht  palpable  Auftreibung  der  vorderen  Gelenksgegend, 
desgl.  der  Hinterbacke,  Verschwinden  der  Natesfalte.  Es  entwickeln  sich  starke 
Flexion  und  Adduction  des  Oberschenkels,  nach  einigen  Wochen  entstand  unter 
Zanabme  der  Tr.  Ton  S8^S9,5  ein  grosser  Absce^s  in  der  hintern  Oberschenkel- 
gegend, nnd  ehies  MorgeoB  fand  ich  den  Oberschenkel  spontan  Inxirt  und  stark 
Mch  innen  rotirt  Der  Scbenkelkopf  war  deutlich  über  den  hinteren  oberen 
Hände  der  Pfanne  zn  fühlen.  Nach  Eröffnung  des  Abscesses  entleerte  sich  wohl 
\'i  liter  Eiter.  Rednction  des  Schenkels  ohne  dauernden  Erfolg.  Verbesserung  der 
Stellung  auf  stellbarem  Planum  incl.  duplex  mit  Extension.  Sulph.  und  Merc. 
Heilung  nngef&hr  8  Monate  nach  der  Abscesseröflhung  mit  brauchbarem,  gegen 
2  Cm.  verkürztem  Beine.    (Suppuiative  Synovitis  mit  Perforation  der  Kapsel,  peri* 
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artikularer,  .abaeediremler  Phlegmone  und  Spontenluxatioo,  in  deren  Folge  wahr- 
scheinlich die  rasche  Heüung  ermöglicht  warde.) 

321.  K.  G.,  5  J.,  hatte  yor  einigen  Monaten  Scharlach  überstanden  und  seit 
der  Zeit  nicht  wieder  gehen  können.  Bei  meiner  ersten  UnterHOchnng  Cand  ich 
die  Hiiflgeleiiksgegend  sehr  aufgetrieben,  äusserst  schmerzhaft,  Falte  rcrstriehcn, 
Oberschenkel  stsrk  flectirt,  addncirt  und  bei  der  eingenommenen  seitlichen  Bett- 
lage über  den  andern  Schenkel  gelagert.  Temperaturerhebungen  bis  40  C.  Acussere 
Hüftgegend  stark  aufgetrieben.  Reduction  des  Beines  mit  nachfolgender  Gewichts- 
behandlung. Bell,  und  Hep.  snlph.  4stnndl.  im  W.  Nach  c.  S  Wochen  grosser 
Abscess  hinter  grossem  Trochanter,  d^r  eröffnet  und  drainirt  wurde.  Grosse 
Erleichterung,  Heilung  mit  massiger  Beweglichkeit  im  Hüftgelenk  nach  Einlei- 
tung passiver  Bewegungen  desselben  vom  Bumpfe  ans,  nach  c.  8  Wochen.  (Snp- 
purative  Coxitis'ohne  Kapsel  Perforation,  phlegmonöse,  periarticuläre  Abscedimng^ 
Heilung  wahrscheinlich  durch  die  RedncHon  des  Schenkels  und  Distraction  sehr 
begünstigt.) 

??2.  Fr.  L..  VliJ.  Katarrhal.  Cöxitis  mit  Uebergang  in  S  suppurativa,  Ab- 
scessbildung  hinter  Trochanter,  Eröffnung,  Ruhigstellung  des  Gelenks,  Sllic, 
Heilung  nach  7  Wochen. 

In  jedem  Stadiam  der  Colitis  kann  Heilang  eintreten,  aber  die  Ana- 
sichten  fOr  dieselbe  verringern  sich  progressiv,  je  weiter  die  Entzflndong 
auf  die  verschiedenen  Gelenktheile  nnd  ihre  Umgebung  fortschreitet 
Spontane  Aasheilung  eines  vereiterten  Hüftgelenkes  nach  jahrelangem 
osteomyelitischen  Siechthnm  gehört  gewiss  zu  den  äussersten  Seltenheiten; 
mir  selbst  ist  kein  günstiger  Fall  der  Art  bekannt.  Ohne  Dazwischen- 
treten der  Knnst  fahren  fast  alle  derartigen  Fälle  zum  Tode.  Di^egen 
habe  ich  schon  öfter  bei  Kindern  nnd  bei  Erwachsenen  gesehen,  dass 
nach  sappnrativer  Synovitis  spontane  Ansheilnng,  selten  mit  rttckkehrender 
Beweglichkeit,  meist  mit  Ankylose  im  Hüftgelenke  erfolgt  war,  trotzdem 
mehrere  (ebenfalls  geheilte)  Fisteln  die  Hüftgelenks-  nnd  obere  Schenkel- 
gegend durchsetzten.  Die  Mortalität  der  Goxitis  im  Ganzen  ist  eine  sehr 
grosse,  nnd  darf  in  Berücksichtignng  der  zeither  angestellten  Statistik 
dreist  auf  30%  angeschlagen  werden. 

Wenden  wir  uns  nun  auf  Grund  der  vorstehenden  Betrachtungen  zur 
Behandlung  der  Hflftgelenksentzündung.  Von  mancher  Seite  her  ist  der 
Rath  gegeben  worden,  gegen  das  „freiwillige  Hinken  (?)^  mit  einmaliger 
Gabe  eines  hochpotenzirten  Arzneimittels  zu  operiren  und  dann  glaubens- 
voll viele  Monate  lang  auf  dessen  Nachwirkung  zu  warten.  Einmal  gehört 
zur  Ertheilung  eines  solchen  Rathes  wahrhaftig  ein  starker  Glaube  an  die 
eigene  Unfehlbarkeit^  unter  allen  Umständen  dann  auch  das  richtige  Ifittd 
auszuwählen,  da  man  ja  nicht  einschlagenden  Falles  sich  mit  der  grossen 
Verantwortung  belastet  haben  würde,  schliesslich  Monate  lang  dem  fort- 
schreitenden furchtbaren  Leiden  freies  Spiel  gelassen  zu  haben.  Ftür's 
andere  aber  sieht  sich  das  „Nachwirkenlassen^'  auch  nur  auf  dem  Papiere 
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oder  etwa  bei  der  brieflichen  Bdiandlung  l^idlidi  an,  im  Leben  aber,  und 
im  Yei^ehre  mit  solchen  armen  coxalgischen  KraniiBn  kommt  die  Sache 
anders.  Da  möchte  ich  den  mit  der  Pathologie  des  Leidens  vertrauten 
und  bewusst  handelnden  Arzt  yrohl  sehen,  der  dem  Andränge  der  furcht- 
baren Symptome  gegenüber. sich  auf  ein  vor  ein  paar  Monaten  gegebenes 
Mittel  verlassen  möchte.  Gegen  solche  Chimären  muss  jeder  geirisae^afte 
Arzt  mit  aller  Energie  ankämpfen.  —  Die  homöopath.  Therapie  besitzt 
unzweifelhaft  erfolgreiche  Mittel  gerade  gegen  die  ersten  Stadien  der  osteo- 
myelitischen und  besonders  der  synovialen  Coxitis,  in  denen  eingestandener- 
massen  die  gebräuchliche  chirurgische  Therapie  mit  den  derivirenden  Haut^ 
reizen,  den  spaiüsdien  Fliegen-Pflastern,  den  Jodaufpinselungen,  selbst  mit 
dem  Eis  und  dem  vielgerühmten  Leberthran  nicht  viel  auszurichten  pflegt, 
und  in  denen  man  diese  hergebrachten  Mittel  trotz  des  Unglaubens  an 
ihre  genügende  Wirksamkeit  nur  deshalb  anwendet,  weil  man  eben  keine 
besseren  kennt.  Zum  Glück  ist  wenigstens  die  früher  absolut  renom- 
mirte  Application  des  Glüheisens  mit  seinen  quälenden  und  angreifenden 
Folgen  wegen  besserer  Erkenntniss  des  vorliegenden  Krankheitsprocesses 
und  der  Nothwendigkeit,  die  Kräfte  des  Kranken  in  jeder  Weise  zu  schonen, 
ausser  Mode  gekommen.  Freilieb  wird  der  blosse  homöopathische 
Symptomencodex,  der  fast  jedem  Pdychreste  die  Einwirkung  gegen  ver- 
schieden geartete  „Schmerzen  im  Hüftgelenke  oder  in  der  Hüfte*^ 
anmuthet,.  kein  besonderer  Führer  zur  vei-ständnissvollen  Beurtheilung  des 
gerade  vorliegenden  Falles  und  kein  sehr  zuverlä.'isiger  Rathgeber  in  der 
Koth  sein.  Gestützt  auf  eigene  und  fremde  Untersuchungen  und  Er&h- 
rangen,  will  ich  meine  Ansichten  über  die  zweckmässige  Behandlung  der 
Coxitis  in  Nachfolgendem  skizziren. 

Es  ist  der  Vorsicht  augemessen,  schon  die  ersten 
Anfänge  eines  jeden,  ohne  sonstige  nachweisbare  Ursachen 
bei  Kindern  auftretenden  „freiwilligen  Hinkens^'  auf  be- 
ginnende chronische  Osteomyelitis  des  Schenkelhalses  zu 
beziehen  und  demgemäss  zu  behandeln.  Zu  grosse  Vorsicht  scha- 
det hier  nie,  selbst  wenn  sie  sich  als  unnöüiig  eiweisen  sollte,  kann  aber  von 
vom  herein  die  traurigsten  Folgen  verhüten.  Das  Gehen  ist  solchen 
Kindern  unter  allen  Umständen  zu  verbieten,  und  die  Eltern 
sind  für  die  etwaige  Kichtbefolgung  dieser  überaus  wichtigen  Vorschrift  ver- 
antwortlich zu  macheu.  Die  vollständige  Immobilisirung  des  erkrankenden 
Schenkels  von  vorn  herein  halte  ich  jedoch  für  praktisch  unfruchtbar, 
mitunter  sogar  für  nachtheilig.  Namentlich  ist  der  Beckengürtel  eines 
Gipsverbandes  (und  ohne  diesen  hätte  der  Verband  ja  keinen  Sinn,)  für 
die  kleinen  Kranken,  die  bei  ihrem  sonstigen  relativen  Wohlbefinden  nicht 
jeder  Bewegung  des  Körpers  entsagen  können,  sehr  unbequem  und  quälend, 
nnd  man  kommt  mit  solchen  Vorrichtungen  in  der  Praxis  auch  leicht 

Int«rnatiuQule  Homöopathische  Tress  II.  Bd.  9 
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m  doi  Verdacht,  viel  Ctetfehrei  om  wenig  Wolle  za  machen.  Auch 
hindert  er  den  Transport  und  fördert  leicht  Unreinlichkeit  Es  genügt 
znn&chst,  den  Schenkelkopf  von  der  Schwere  des  Bnmpfes  zu 
entlasten,  deshalb  sollen  die  Kinder  auf  einer  festen,  nicht  zn  elastische» 
Rosshaannatratze  liegen.  Sind  sie  sehr  nnrohig,  so  können  die  Bewegiogeft 
des  Schenkels  durch  Anlage  eines  leichten  Extensions-Gewichtsverbaodes 
behindert  werden.  Zn  dem  Behnfe  wird  ein  langer,  IVa''  breiter,  mit 
Heftpflaster  bestrichener  Streifen  fester  Leinwand  oder  besser  feineD 
Gnrtbandes,  ziemlich  nahe  unter  dem  Troch.  mig.  beginnend,  an  der  Aussen- 
Seite  des  Beines  herab,  um  die  Knöchel  und  Fusssohle  herum  und  an  der 
Innenseite  bis  zu  gleicher  Höhe  mit  dem  Anfangspuncte  hinaniigeführt  and 
Oberall  fest  an  die  Haut  angedrückt  Vorher  wird  auf  jeder  Seite  des 
Streifens,  einen  Zoll  über  den  Knöcheln,  ein  Stückchen  Gurtband  au^e- 
steppt,  an  dem  ein  kleiner  fester  Messingring  zuverlässig  angenäht  ist. 
Ueber  den  das  Bein  entlang  aufklebten  Streifen  führt  man  einige  in 
%  Cirkel  um  die  Peripherie  des  Beines  herumreichende  Heftpflaster- 
streifen-,  dann  legt  man  eine  Flanellbinde  von  den  Zehen  bis  zum  Tro- 
chanter  hinauf  sehr  accurat  an.  Erst  am  folgenden  Tage  darf  dem 
Verbände  eine  Gewichtsbelastung  zugemuthet  werden.  In  die  Messing- 
ringe über  den  Knöcheln  wird  eine  Gurtschlinge  eingehakt,  an  welcher  die 
Schnur  des  Extensionsgewichtes  mittelst  eines  Drathhakens  befestigt  wird. 
Um  ihren  auf  die  Dauer  peinigenden  Druck  auf  die  Knöchel  zu  verhindenv 
wird  die  Gurtschlinge  durch  ein  4  Zoll  langes  Sperrholz  auseinander  ge* 
halten.  Die  Gewichtsschnur  selbst  läuft  über  2  in  das  untere  Beltbrett 
eingeschraubte  Rollen,  eine  kleinere  eiserne,  sogenannte  Vogelrolle  wird  ca. 
3 — 4  Zoll  über  dem  Niveau  der  Matratze,  eine  grössere  hölzerne  auf  dem 
Rande  des  Bettes  selbst,  auch  mit  einer  sie  tragenden  Holzklammer  au« 
geschraubt.  An]ßUiglich  genügen  2  bis  3  angehängte  Pfunde  oder  ein 
Sandsack  von  deren  Schwere,  um  die  Beweglichkeit  des  Schenkels  zu  be* 
hindern.  Aus  diesem  Verbände  kann  der  kleine  Patient  jederzeit  durch 
Abhaken  des  Sperrgurtes  herausgenommen  werden;  die  ganze  Nacht  bin* 
durch  bleibt  er  zweckmässiger  Weise  im  Verbände,  Zeitweilige  Bewegungen 
des  Schenkels  in  der  Rückenlage  sind  nicht  nachtheilig,  ja  in  gewissem 
Grade  vortheilhaft.  Die  Anwendung  weiterer  äusserer  Heilmittel  ist  un- 
nütz, oft  geradezu  nachtheilig. 

Bekommen  wir  eine  osteomyelitische  Cozalgie  im  ersten  Stadium  zur 
Behandlung,  so  ist  continuirliche  Ruhe  und  Sicherung  der  Lage  der 
kranken  Extremität  durch  obigen  Verband  nnerlässlich.  Ist  Anlage  zo 
torpider  Scrophulose  bemerkbar,  so  gebe  ich  zunächst,  je  nach  dem  Grade 
der  Gonstitutionserkrankung,  8  —  14  Tage  lang  Sulphur  6 — 12,  bei  An- 
lage zu  erethischer  Scrophulose  Calcar.  phosphor.  3 — 6,  Abends  und 
Iforgens  2 — 3  Tropfen  in   Va  Weinglase  Wasser.    Bei  zeitweise  auf* 
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tretendem  Fieber  mit  massiger  imd  differirender  Temperatorerhebong  wird 
dazwisdien  Aconit.  3 — 6  zu  1 — 2  Tropfen  3 — 48tflndlich  gereicht.  Erst 
nach  dem  Aussetzen  der  Grondmittel  ist  die  behnfe  Einwirknng  auf  den 
örtlichen  Process  am  öftesten  angezeigte  Asa  foetida  8 — 2,  Abends  nnd 
Morgens  zu  1  bis  2  Tropfen  in  Wasser,  zu  geben.  Gegen  zeitweise,  im 
Extensionsverbande  aber  selten  vorkommende  (synovitische) 
Schmerzexacerbationen  bewährt  sich  meistens  Bellad.  3—2. 

Im  2.,  sogenannten  Yerlftngerongsstadinm  der  CoxitiSy  also  der  mit 
Synovitis  hyperplast.  grannlosa  sich  combinirenden  Osteomyelitis,  kommt 
es  zonfichst  anf  die  Correctnr  der  peryemen  Stellnngen  des 
Oberschenkels  an,  am  die  correspondirenden  Granulationsstellen  der 
Pfanne  and  des  Schenkelkopfes  aosser  Gontact  und  gegenseitigen  Druck  zu 
bringen;  und  fQr's  andere  auf  die  Distraction  des  Gelenkes  durch 
die  permanente  Extension  mittelst  stärkerer  Gewichtsbe- 
lastang,  um  den  hohen  Druck  herabzusetzen,  unter  dem  das  Gelenk 
resp.  die  Ghranulationen  in  Folge  der  Gewebeschwellung  und  der  starken 
Contraction  der  ^imliegenden  mächtigen  Muskeln  stehen.  Falls  die  perverse 
SteQang  des  Beines  der  Gewichtsextension  keine  gflnstigen  Angrifispuncte 
gestattet,  oder  Ms  bereits  eingetretene  Schrumpfungen  an  der  Gelenk- 
icapsel  oder  den  einzelnen  sie  Aberziehenden  Ligamenten  den  Extensions- 
gewichten zu  grossen  Widerstand  entgegensetzen,  schicke  ich  der  ällmälichen 
Extension  das  Redressement  forc6  in  der  Ghloroformnarcose  voraus. 
Doch  fähre  ich  letzteres  auch  nur  so  weit  aus,  dass  obiger  Zweck 
erreicht  und  sofort  die  Gewichtsbehandlung  eingeleitet  wer- 
den kann.  Die  zu  dieser  nöthigen  Verbände  muss  man  schon  am  vor- 
hergehenden Tage  anlegen.  Die  Gewichtsbelastung  selbst  muss  stark  genug 
sein,  um  den  Widerstand  der  reflectorisch  contrahirten  Muskeln  dauernd 
zu  fiberwinden.  Dazu  reichen  6—10  Pfunde  bei  Kindern  je  nach  Alter, 
Körperoonstitntion  und  Schwere  der  Dislocation  aus.  Bei  nothwendig 
werdender  Anhängung  einer  Gewichtslast,  welche  die  Kraft  der  durch  die 
eigene  Körperschwere  vermittelten  Contraextension  übersteigt,  in  welchem 
Falle  dann  die  kleinen  Kranken  ganz  im  Bette  herunterrutschen,  muss 
man  eine  Contraextension  einrichten.  Am  zweckmfissigsten,  um  die  Mög- 
lichkeit der  Bewegung  des  Körpers  nicht  ganz  zu  hindern,  geschieht  auch 
dieses  mittels  eines  Aber  Bollen  laufenden  Gegengewichtes,  das  seine  Angnffis- 
poncte  am  Becken  findet,  also  an  einem  zwischen  den  Schenkeln  hindurch 
gelahrten  leinenen  Tuche,  oder  an  Yolkmann's  Gummischlanch-Schlinge 
befestigt  wird.  In  sehr  zweckmässiger  Weise  wird  die  Gewichtsbelastung 
auch  zu  gleichzeitiger  Correctur  der  falschen  Beckenstellung 
gebraucht  So  z.  B.  kann  man  bei  Abwärtsverschiebung  des  Beckens  auf 
der  kranken  Seite  (im  Yeilängerungsstadium)  eme  Gewichtsbelastung  auch 

des  gesunden  Schenkels  anstellen,  während  das  Contraextensionsgurt  anl 
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der  kranken  Seite  angelegt  wird.  Andererseits  kann  bei  Yerkürzimg  des 
kranken  Schenkels  and  Hochstand  der  kranken  Beckenhälfte  die  Contra- 
extension  an  der  gesunden  Dammhälfte  angreifen;  kurz,  die  Gewiehts- 
behandlung  ist  der  verschiedensten  Modification  fähig.  Namentlich  ist  auch 
der  Wanderung  der  Pfaime  und  den  Drucknsuren  der  Knochen  tLberbaq>t 
durch  sie  in  ergiebigster  Weise  vorzubeugen. 

Ich  will  gleich  hier  bemerken,  dauss  es  den  zeitherigen  Erfahnugen 
gemäss  durchaus  nothwendig  ist,  die  ßewichtsbehandlang 
nicht  nur  so  lange  fortzusetzen,  als  die  geringste  Schmerz- 
haftigkeit  im  kranken  Gelenke  durch  Druck  und  Gehversuch 
erregt  'wird»  und  der  kranke  Schenkel  oder  die  leidende 
Beckenseite  die  geringste  Neigung  zur  Wiederannahme  ver- 
kehrter Stellung  zeigt,  sondern,  wenn  es  irgend  die  Verhältnisse 
gestatten,  Wochen,  ja  Monate  lang  über  diesen  Zeitpunct  hinaus!  Der 
Gebrauch  der  kranken  Extremität  ist  während  dieser  Zeit  unbedingt  zu 
vorbieten,  während  passive  Bewegungen  des  Hüftgelenks  nicht  nur  erlanbt, 
sondern  sogar  geboten  sind,  um  nicht  durch  die  lange 4Jnthätigkeit  d^ 
Gelenks  Hydarthros  oder  Kapselschrumpfung  ndt  ihren  Folgen  zu  veran- 
lassen. Die  Bewegung  im  Hüftgelenke  lässt  sich  ja  in  günstigster  Wdse 
durch  die  Bewegungen  des  Rumpfes  vermitteln,  also  durch  fleissiges 
Aufrichten  und  Yomüberbeugen  im  Gewichtsverbande,  der  auch  dabei  den 
Gontact  der  kranken  Gelenksflächen  genügend  verhindert.  Der  Gipsverband, 
wie  die  festen  Verbände  überhaupt,  sind  aus  der  Behandlung  der  Goxitis 
möglichst  zu  verbannen,  da  sie  nicht  geeignet  sind,  das  Hüftgelenk  vollkom- 
men zu  immobilisiren,  und  wenn  sie  es  wären,  sehr  geeignet  sind,  Schnimpf- 
ungsprocesse  an  der  Kapsel  zn  begünstigen.  Sehr  leicht  schleichen  sich  unter 
dem  Gipsverbande  unbemerkterweise  Becidive  deralten  SteUungsanomalieen 
zwischen  Schenkel  und  Becken,  namentlich  Abduction  oder  Adduction  des 
Schenkels  und  dadurch  Becmdescenzen  der  Entzündung  wieder  ein. 

Vielseitige  Erfahrung  hat  bereits  den  hohen  Werth  der  Gewichts- 
behandlung, namentlich  bei  Entzündungen  des  Hüftgelenks,  ausser  Zwdfe^ 
gestellt.  Ihre  Wirkung  auf  die  Beseitigung  auch  der  heftigsten  Schmer- 
zen ,  der  qualvollen  nächtlichen  Muskelentzündungen  und  der  durch  sie 
bedingten  Schlaflosigkeit  ist  oft  eine  zauberhafte.  Für  den  homöopath. 
Arzt  bietet  er  noch  den  grossen  Vortheil,  dass  er  der  Arzneiwirkung  die 
mächtigsten  Hindemisse  aus  dem  Wege  räumt  — 

Bei  allen  hyperplastischen  Granulationsprocessen,  namentlich  der 
Knochen,  findet  Silicea  eine  besondere  Wirkungssphäre.  Sie  ist  deshalb 
auch  bei  der  granulirenden  Coxitis  als  Grundmittel  zu  brauchen,  während 
die  Verschlimmerung  einzelner  wichtiger  S3na3ptome  intercurrent  die  An- 
wendung noch  anderweiter  Arzneien  erfordert.  Besonders  sind  es  zwei 
Mittel,  deren  Gebrauch  am  Öftosten  angezeigt  sein  wird:  Phosphor  bei 
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der  sich  offenbarenden  Neigung  zum  Zerfall  der  Granulationen  in  £iter, 
also  bei  eintretenden  remittlrenden  Erhebungen  der  Temperatur,  zuneh- 
mender Abmagerung,  Anämie,  grösserem  Kräfteschwund,  und  Apis  zur 
Bekämpfung  der  beständigen  phlogogenen  Rückwirkung  der  Eiterbildung 
auf  die  Gesammtconstitiition,  so  wie  zu. möglichster  Paralysirung  der  Nach:: 
theile  constant  höherer  Temperaturen.  Unter  letzteren  Umständen  ist  bei 
zu  befürchtendem  Auftreten  septischer  Processe  vorzugsweise  Lache  sis 
angezeigt. 

Ich  glaube,  hier  an  passendster  Stelle  deijenigen  Anfangsformen  der 
Coxitis  betreffs  der  therapeutischen  Indicationen  zu  gedenken,  die  von 
primärer  Synovitis  ausgehen.  Fttr  die  Syn.  serosa  resp.  catarrhalis  er- 
seheint  mir  im  Ganzen  Apis  als  die  nächstliegende  Arznei;  die  praktische 
Anzeige  für  Apis  findet  sich  in  dem  plötzlichen  Auftreten  der 
entzflndlichen  Symptome  ohne  durch  längere  Zeit  voran- 
regangeHe  Vorboten  und  dem  plötzlichen  Auftreten  höhe- 
ger,  wenig  differirender  Temperaturen.  Deshalb  ist  Apis 
aacli  bei  acuter  Osteomyelitis,  deren  furchtbarste  Formen  oft  in  wenigen 
Tagen  zu  kolossaler  Schwere  der  Erscheinungen,  constanten  Tempera- 
taren von  40 --41^  C.  ftlhren.und  mit  den  heftigsten  Gehimsym- 
ptomen  (Typhus  des  membres)  auftreten  können,  die  geeignetste  Arznei, 
mit  der  zugleich  ich  dann  Beizmittel  in  Form  reichlicher  Alcohol- 
gaben  (Wein,  Champagner,  gewässerten  Cognac)  verbinde.  (Ich  beobach- 
tete einen  hierher  gehörigen  edatanten  Fall,  in  welchem  ich  nach  5tägiger 
Daaer  einer  acuten  Osteomyelitis  femoris  den  Kranken,  einen  Knaben  von 
ca.  5  Jahren,  im  Zustande  tiefen  Sopors  fand,  aus  dem  er  nur  von  Zeit  zu 
Zeit  jammervoll  aufschrie.  Er  starb  nach  kaum  3  Tagen!)  —  In  zweck- 
mässiger Weise  ist  bei  der  plötzlich  auftretenden  Synovitis  Aconit  mit 
Apis  wechselsweise  zu  reichen;  selbstversändlich  ist  auch  bei  ihr  sofort 
die  säehgemässe  mechanische  Behandlung  einzuleiten,  lieber  die  günstige 
Wirkung  des  von  mancher  Seite  und  zwar  bei  Symptomen,  die  sich  auf 
acute  Synovitis  beziehen  lassen,  gerahmten  Kali  carbon.  besitze  ich 
keine  eigene  Erüahrung. 

.  Beide  Formen  der  Coxitis,  die  osteomyelitische  und  primär  synovi- 
tische  können  zu  denselben  Ausgängen,  zur  gianulirenden  Synovitis,  Durch- 
bruch des  Eiters  durch  die  Kapsel  und  Luxation  des  Gelenkes  führen. 
Indessen  kommt  es  bei  der  primären  Synov.  granul.  und  suppurativa  im 
Gegensatze  zur  osteomyelitischen  seltener  zu  schweren  Zerstörungen  des 
Knochens,  meist  nur  zur  Zer&serung,  Usur,  Abhebung,  Schwund  des 
Knorpel  und  secundärer  oberflächlicher  Caries,  aber  häufig  genug  zur  Ver- 
eiterung, auch  zur  Luxation  des  Hüftgelenks.  Die  Ausheilimg  ist  dann  selbst- 
verständlich um  so  eher  möglich,  je  weniger  schwer  die  Knochen  ergriffen 
waren,  und  die  meisten  spontanen  Coxitisheilungen  sind  ohne  Zweifel  auf 
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die  primär  synovitische  Form  zu  beziehen.    In  dieser  findet  dann  auch 
Silicea  die  g^flcklichste  Wiikongssphftra 

Wir  wollen  noch  einen  Angenblick  bei  dem  Stadinm  der  Goidtis  ver- 
weilen, in  welchem  sich  dorch  allgemeinen  Zeräül  der  Grannlationen  die 
Yereitening  des  HOftgelenkB  Torbereitet.  Wie  erwfthnt,  Ifisst  dieser  Zeit- 
punct  sich  diagnosticiren,  sobald  zn  den  Symptomen  des  2.  Stadioms 
(Verlftngenug,  grosse  Sehmerzhaftigkeit,  heftige  nächtliche  Mnskelznck- 
ungen  etc.)  eine  constante  nnd  andaifemde  £rbebnng  der  Temperatur 
andauernd  heftigeres  Fieber,  so  wie  ausgesprochenes  Oedem  der  HOftge- 
lenksgegend  auftritt.  Wenn  ich  auch  ftberzengt  bin,  dass  in  der  grOssten 
Mehrzahl  der  Fälle  dorch  die  bisher  angezogene,  rechtzeitig  angewandte 
Therapie  das  Fortschreiten  der  Krankheit  bis  zu  diesem  Grade  verhindert 
werden  kann:  so  können  wir  doch  vorkommenden  Falls  erst  zu  dieser  Zeit 
in  die  Behandlung  eintreten,  und  die  Wirkung  der  Distractionsmethode 
könnte  sich  als  nicht  ausreichend  erweisen.  Da  ich  aber  ebenso  flberzeugt  bin, 
dass  ohne  Aufhebung  der  consta&ten,  mechanisch  wirkenden  Entzftndnngsreize 
selten  eine  ergiebige  Arzneiwirkung  zu  erwarten  steht,  so  fragt  es  sich,  ob 
es  nicht  noch  ein  Mittel  gäbe,  das  durch  vollständige  Aufhebung  des  intra- 
articulären  Druckes  fortgreifenden  schweren  Zerstörungen  der  Knochen, 
fortdauernder  Eiterung,  den  ans  ihr  unvermeidlich  entstehenden  dringendsten 
Gefahren  fOr  das  Leben,  endlich  auch  dem  letzten  zweifelhaften  HOIüb- 
mittel,  der  Besection  des  Hüftgelenks,  vorbeugen  könne. 

Ich  möchte  hier  einer  Idee  Ausdruck  geben,  die  mich  in  der  letzten 
Zeit  viel  beschäftigt  und  zu  vielseitiger  topographisch-anatomischer  Unter- 
suchung der  Haftgelenksgegend  veranlasst  hat,  obgleich  ich  mit  derselben 
noch  nicht  zu  einem  definitiven  Abschlüsse  gekommen  bin.  Idi  möchte 
nämlich  auf  die  Möglichkeit  auftnerksam  machen,  namentlich  bei  synovi- 
tischer  Coxitis  durch  vollständige  Aufhebung  des  articulären 
Drucks  mittelst  subcutaner  Spaltung  der  Hflftgelenkskapsel, 
event.  Erleichterung  des  Zustandekommens  einer  Luxation 
dem  Fortschreiten  des  Destmctionsprocesses  im  Gelenke  Einhalt  zn  thon, 
und  dadurch  zunächst  eine  qnoad  vitam  günstigere  Prognose  berbeizuführeo. 

Es  ist  eine  Erfahrungssache,  dass  die  schweren  Symptome  zu  Ende 
des  2.  Stadiums  der  Coxitis  öfter  durch  die  spontane  Luxation  des  Hüft- 
gelenks rückgängig  werden,  und  dass  überhaupt  eine  Heilung  um  so  eher 
eintritt,  je  früher  die  spontane  Luxation  zu  Stande  kommt  Die  Sache 
gestaltet  sich  natürlich  um  so  günstiger,  wenn  noch  keine  Vereiterung  mit 
Fistelbildung  vorliegt  Unzweifelhaft  liegt  die  Ursache  der  Besserung  in 
der  vollstAndigen  Aufhebung  des  intraarticulären  Drucks.  Dieses  Resultat 
könnte  man  künstlich  herbeif&hren  durch  subcutane  ausgiebige- Dis- 
cision  der  hintern  äusseren  Kapselwand.  Mannigfiicfae  an  mbm- 
liehen,  weiblichen   und  kindlichen  Leichen  von  mir  angestrebte  Yersncfae 
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zeigten,  dass  die  Operation  anatomisch  sicher  anaznführea  iat  und  ergaben 
/olgende  Resultate: 

Zieht  man  vom  vorderen  Rande  der  ^ina  a.  s.  eine  gerade  Linie 
Dach  der  Mitte  des  unteren  Randes  Tom  Tnber  ischii,  so  geht  dieselbe 
fast  genau  durch  den  grössten  Durchmesser  der  Pfanne  (Roser'sche  Linie). 
Zieht  man  femer  von  der  Mitte  des  oberen  Randes  der  Symphyse  aus 
eine  Horizontale  nach  aussen,  vom  inneren  Rande  der  Spina  a.  s.  aber 
«eine  Senkrechte  nach  unten,  und  theilt  das  vom  Schneidepuncte  aus  nach 
innen  gdegene  Stück  der  Horizontalen  in  3  gleiche  Theüe,  so  deckt  das 
iossere  Dritttheil  genau  die  vordere  Fläche  des  Schenkelkopfes,  im  mitt- 
lren liegen  die  grossen  Gefilsse,  die  Yene  in  der  innem  Hftlfte,  die  Arterie 
in  der  HalbirungsMnie.     Eine  am  äusseren  Endpuncte  des  äussern  Dritt- 
^beils  eingesenkte,  horizontal  nach  hinten  gegen  die  Incis.  i^chiad.  major 
iortgeschobene  Klinge   tangirt  fast  immer  die  äussere  Peripherie   des 
JSchenkelkopfes.  —  Verlängert  man  die  von  der  Mitte  des  oberen  Symphysen- 
randes  ausgehende  Horizontale  um  das  Becken  herum  bis  zur  Roser*schen 
Linie,  so  liegt  beider  Schneidepunct  über  dem  Fundus  der  Pfanne.  — 
Um  nun   die  vordere  Kapselwand  resp.  ligam.  ileo-femorale  zu  durch- 
schneiden, müsste  man  bei  nach  aussen  verzogener  Haut  und  Abwärts- 
heogung  des  Schenkels  ein  Skalpell  mit  schmaler,  aber  sehr  starker  und 
zuverlässig  im  Hefte  stehender,  2^/2"  langer  Klinge,  deren  Rücken  gerade 
his  zur  Spitze,  deren  Schneide  vom  abgerundet  in  die  Spitze  verläuft,  vom 
innem  AnÜEuigspuncte  des  äusseren  Dritttheils  der  ersterwähnten  Horizontalen 
einstechen,  schräg  nach  aussen  und  unten  vorschieben  und  nun  mit  kräftigem 
Zage  von  aussen  nach  innen,  unter  steter  Fühlung  des  Schenkelkopfes,  Liga- 
ment und  Kapsel  soweit  durchschneiden,  bis  die  Klinge  imEinstichspuncte  wie- 
der senkrecht  auf  der  Hori|zontalen  steht  —  Zweckmässiger  für  die  vorlie- 
gende therapeutische  Absicht  ist  die  Spaltung  der  äussern,  hinteren  Kapsel- 
wand, schon  weil  im  Falle  der  Luxatioir  die  günstigere  Luxatio  iliaca  danach 
zu  Stande  kommen  würde.  —  Der  Patient  wird  auf  die  gesunde  Seite  ge- 
lagert,  der  Oberschenkel   flectirt,   adducirt  und  nach  innen  rotirt.    In 
der  Höhe  des  vorderen  Randes  des  Troch.  migor  sticht  man  bei  möglichst 
nach  aussen  (oder  hinten)  zu  verschobener  Haut  das  erwähnte  Skalpell 
«in,  schiebt  es  in  der  Richtung  der  Roser'schen  Linie  (gegen  die  Mitte  des 
untern  Randes  vom  Tuber  ischii  zu)  bis  gegen  den  untem  Pfennenraad, 
der  von  der  Spina  a.  s.  aus  gerechnet  an  der  Grenze  des  2.  Dritttheils 
der  Roserschen  Linie  liegt,  und  durchschneidet  unter  steter  Fühlung  des 
Schenkelkopfes  die  Kapsel  von  aussen  nach  innen  in  der  Direction  der 
Roser'schen  Linie,  bis  die  Klinge  wieder  senkrecht  zum  Einstichspuncte 
steht.    Die  Operation  macht  sich  am  Lebenden  und  am  entzündeten  Oelenke, 
dessen  Kapselwand  durch  entzündliche  Producte  innerhalb  der  Kapsel  ge- 
spannt und  dadurch  auch  der  Oberfläche  näher  gerüdct  ist,  zweifellos  viel 
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leichter  Hnd  sicherer,  als  an  der  Leiche.  Besonders  bei  Kindern,  derei^ 
Hüftgelenk  wegen  der  grossem  Kürze  des  Schenkelhalses  an  nnd  fttr  sieb 
oberflächlicher  liegt,  wird  sie  noch  weniger  Schwierigkeiten  haben. 

Die  Möglichkeit  des  nachfolgenden  gewaltlosen  Zustandekommens  ^er 
Laxation  stützt  sich  natürlich  anf  die  Voraussetzung,  dass  das  Ligament. 
teres  dem  Austreten  des  Schenkelkopfes  keinen  Widerstand  leistet.  Da  es 
kein  eigentliches  Ligament^  sondern  nachgewiesenermassen  nur  eine  zrnn 
Schenkelkopfe  tretende  Falte  der  Synovialmembran  ist^  so  liegt  es  woM 
nahe,  dass  der  auf  der  letzteren  sich  entwickelnde  Oranulationsprocess 
auch  das  Ligam.  teres  um  so  eher  ergreift,  als  er  in  den  meisten  Füllen 
dasselbe  von  zwei  Seiten,  von  der  Epiphyse  und  der  Synovialmembran  her 
in  Mitleidenschaft  zieht.  Es  wird  erweicht  und  in  vielen  Fällen  zerstört, 
jedenfalls  ist.  es  zu  Ende  des  2.  Stadiums  der  Coxitfs  so  dehnbar,  dass  ps 
dem  Zustandekommen  einer  Luxation  wenig  Widerstand  leistet  Da7a 
kommt,  dass  letztere  durch  die  meist  vorhandene  Yerfiachnng  undErwei- 
terung  der  Pfanne,  so  wie  durch  die  mehr  weniger  vorgeschrittene  Atroi^ie 
des  Gelenkkopfes  erleichtert  wird. 

Es  würde  sich  nun  zunächst  um  die  Berechtigung  zu  der  in  Bede 
stehenden  Operation  handeln.  Es  ist  wohl  zuzugeben,  dass  die  Gefahren 
derselben  auf  alle  Fälle  geringer  sind,  als  die  der  Resection,  und  doch 
ist  selbst  die  letztere  von  mancher  oompetenten  Seite  her  schon  zu  dem 
uns  beschäftigenden  Zeitpuncte  angerathen,  „in  welchem  die  Vereiterong 
des  Gelenks  nicht  mehr  zu  vermeiden  sei,  sondern  frtlher  oder  später  ein* 
treten  müsse**  (Fock,  Eulenburg,  Leisrinck,  Hueter).  Letzteres 
mit  Recht  vorausgesetzt,  handelt  es  sich  also  nur  darum,  einen  früher 
oder  später  doch  unvermeidlichen  Vorgang  eventuell  schon  zu  dner  Zeit 
herbeizuführen,  in  der  er  noi^  als  Heilmittel,  resp.  als  lebenrettendes 
Mittel  dienen  kann;  und  zwar  auf  eine  Weise,  die  den  Krankheitsprocess 
aller  Wahrscheinlichkeit  nach  weni^  oder  fast  gar  nicht  complicurt  Die 
aus  dem  Eingriffe  bei  nachfolgendem  Eintritt  der  Luxation  sich  ergebende 
Verkürzung  der  Extremität  tritt  doch  unter  allen  Umständen  ein  (am 
sichersten  wird  sie  ja  durch  die  Resection  bewirkt;,  und  ich  bin  der  Mci- 
nung,  dass  sie  von  Anfang  an  durch  die  nachfolgende  Behandlung  mit  dem 
Extensions-Gewichtsverbande  zu  controliren,  resp.  in  Schranken  zu  hidtcn 
sei.  —  Es  steht  nicht  zu  erwarten,  dass  periarticuläre  AbscessbOdong 
durch  die  Operation  immer  hintangehalten  werde,  ja  es  wäre  wohl  denkbar, 
dass  letztere,  die  so  wie  so  beim  Fortschreiten  der  Hüftgelenks- 
Vereiterung  erfolgen  müsste,  eher  eintreten  könnte,  wenn  etwa  in 
der  Kapsel  vorhandener  Eiter  nach  deren  Discision  sich  in  die  Umgebnng 
des  Gelenks  eigösse.  Aber  selbst  bei  eintretender  phlegmonöser  Abscess- 
bildung,  welche  möglichst  rasche  Eröffnung  erfordern  würde,  erscheint  die 
Ansicht  gerechtfertigt,  dass  die  Ausheilung  derartiger  Abscesse  leichter  zn 


—     137    ^ 

Stande  kommen  könne,  wenn  der  £iter  in  der  leeren  Pfanne  weniger  Ge- 
legenheit znr  Verhaltung  findet  und  dessen  Stagnation  somit  sicherer  ver- 
hütet werden  kann.  Die  snbcutane  Discision  der  HOftgelenkskapsel  würde 
also  vorzugsweise  bei  prim&r  synovitischer  Coxiüs  klinisch  angezeigt  sein^ 
wenn  trotz  der  Anwendung  des  Extensions-Gewichtsverban* 
des  und  der  Darreichung  der  angezeigten  Arzneien  die  Gelenk- 
schmerzen sich  nicht  vollkommen  verlieren,  und  das  Fieber 
mit  weniger  remittirenden  höheren  Temperatoren  fortbe- 
steht, also  die  Hftftgelenksvereiternng  sich  trotzdem  vorbe- 
reitet —  Es  versteht  sich  von  selbst,  dass  bei  osteomyelitischen  Processen 
mit  weitgreifender  Zerstömng  der  Knochen  von  der  Anwendung  der  Dis- 
dsion  nicht  die  Rede  sein  kann,  sondern  dass  dann  auf  die  Resection  de& 
Gelenkes  Recurs  genommen  werden  muss.  Ueberhaupt  bedarf  d^r  Gedanke 
der  Probe  der  klinischen  Erfahrung;  es  genügt  mir  für  diesmal,  auf  den- 
selben hingewiesen  zu  haben. 

Bei  ungenügendem  Erfolge  der  bisher  angegebenen  Behandlung,  bei 
weitgehender,  besonders  osteomyelitischer  Zerstörung  der  Knochen,  Yer- 
dtenmg  des  Hüftgelenks  mit  Aufbruch  und  Fistelbildung  nach  aussen  und 
daher  resultircnder  Eiterverhaltung  fahrt  die  Coxitis  im  letzten  Stadium 
sicher  zum  Tode,  wienn  sie  nicht  noch  durch  das  letzte  Mittel,  die  Re* 
section  des  Hüftgelenks  und  durch  sie  bewirkte  freieste  Er- 
öffnung der  Gelenkhöhle,  abgeschnitten  werden  kann.  Die  Resultate 
der  Operation  sind  bei  solchem  traurigen  Zustande  der  Dinge  freilich  nicht 
brillant,  doch  ist  es  ja  immerhin  noch  tröstlich,  ungefähr  ein  Drittel  der 
sonst  unrettbar  Verlorenen  durch  diese  Operation  am  Leben  erhalten  zu 
können.  Zur  Nachbehandlung  ist  ebenfalls  der  Gewichtsverband  am  brauch- 
barsten, da  er  jederzeit  eine  genaue  Gontrole  der  Wundgegend  und  die 
grösstmöglichste  Sauberkeit  der  Wundbehandlung  gestattet,  den  Trochanter 
an  der  günstigsten  Stelle  fixiren  und  sein  Hineindrängen  in  die  Wunde 
verhüten  kann.  Der  Operirte  wird  am  zweckmässigsten  zwischen  2  Matratzen- 
hälften  gelagert,  welche  in  der  Mitte  ca.  Vz  ^^^^  ^^^  ^on  einander  ab- 
stehen und  durch  ein  grösseres  viereckiges  Luftkissen  überbrückt  werden. 
Die  Wnndsecrete  können  in  ein,  in  den  Matratzenspalt  gestelltes  Abfluss- 
becken geleitet  und  hier  sofort  desinfldrt  werden.  In  manchen  Fällen 
dürfte  es  durch  die  Anwendung  des  Lister'schen  Verbandes  gelingen,  septische 
Einflüsse  und  die  ihnen  folgenden  Verjaudiungen  von  der  Wunde  abzu- 
halten; freilich  müsste  man  Verunreinigung  der  Verbände  durch  Koth, 
namentlich  durch  Urin  mit  ängstlicher  Sorgfalt  verhüten.  —  Sorge  für 
genügende  KräfteerhaltuDg  durch  passende  Ernährung,  Wein,  innerlich 
Phosphor  in  kleinsten  Gaben,  der  bei  sonst  zutreffenden  Symptomen 
wohl  noch  am  meisten  auf  die  Anregung  der  Lebensenergie ,  besonders 
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aach  anf  die  Yerhfttmig  der  Miliartubercolose  Einfluss  hat,  China,  Arsen, 
Chin.  arseYiicos.  werden  am  Platze  sein. 

Schliesslich  will  ich  noch  der  einzelnen  Schnittführongen  bd  der  Be- 
section  des  Hüftgelenkes  in  aller  Kürze  gedenken.  Am  bekanntesten  and 
für  die  Mehrzahl  der  Fälle  praktisch  branchbarsten  ist  der  in  der  Mitte 
zwischen  Spina  a.  s.  and  Trochanter  beginnende,  dürect  bis  aof  die  Kapsei 
dringende  and  bogenförmig  am  Troch.  heram  auf  die  ftossere  Fl&che  des» 
obersten  Femarabschnittes  geführte  Schnitt  Er  giebt  den  meisten  Raam, 
namentlich  für  die  freilich  seltene,  bei  Schussiractaren  noch  am  ehesten 
vorkommende  Aasdehnang  der  Resection  aaf  den  Femorschaft,  ist  am  be- 
quemsten aoszoführen,  sichert  den  gaten  Abflnss  der  Secrete,  giebt  aber 
allerdings  die  grösste  Wände.  —  Der  Längsschnitt  v.  Langenbeck's. 
vom  Trochanter  aas  bei  massiger  Biegmg  des  Oberschenkels  nach  hinten 
gegen  Spina  post.  inf.  za,  zeichnet  sich,  wie  Jede  Operationsmethode  des 
grossen  Chirurgen,  durch  ihre  geistvolle  anatomische  Begründung  ans.  £r 
erhält  alle  MnskeUmsätze  und  gestattet  ausgedehnte  snbperiostale  Resection 
des  Trochanter  und  Femurschaftes.  Die  grössere  Schwierigkeit  seiner  Aus- 
führung spräche  am  wenigsten  gegen  ihn,  doch  wird  ihm  zum  Vorwurfe 
gemacht,  dass  der  Austritt  der  Wundsecrete  durch  die  in  der  Längsbsemng 
der  Muskeln  gesetzte»  schlitzförmige  und  wenig  klaffende  Wunde  behindert 
werde.  —  Der  Böser  sehe  Schnitt  an  der  vorderen  Gelenkseite  (im  äosseren 
Dritttheil  der  oben  von  mir  bestimmten  Horizontallinie  und  über  diese 
hinaus  nach  aussen  fortgeführt,)  gewährt  weniger  Baum,  setzt  deshalb 
auch  relativ  tiefere  Wunde  (absolut  viel  flacher  wird  sie  freilich  bei  keiner 
einzigen  Schnittführung),  hauptsädilich  aber  begünstigt  er  die  Stagnatioi] 
der  Wundsecrete,  die  am  höchst  gelegenen  Poncte  der  Wunde  austreten 
müssen.  —  Mir  kommt  namentlich  bei  Kindern,  bei  denen  der  Gelenk- 
kopf wegen  grösserer  Kürze  des  Schenkelhalses  oberflächlicher  liegt,  ein 
Schnitt  zweckmässig  v(Mr,  der  in  der  Längsrichtung  der  Roser'sebeD 
Linie  und  zwar  von  der  Mitte  des  ersten  Dritttheils  bis  gegen  das  Ende 
des  zweiten  (bis  zur  Höhe  des  unteren  Pfaanenrandes)  hin  geführt  wird. 
Bei  Erwachsenen  giebt  aber  die  Wunde  wegen  der  tieferen  Lage  des  Ge- 
lenkes zu  wenig  Baum,  obgleich  die  anatomische  Bestimmung  gegen  die 
Verletzung  des  N.  und  der  A.  ischiad.  vollkommen  sichert  Der  Kranke  liegt 
auf  der  gesunden  Seite,  der  Oberschenkel  ist  flectirt,  adducirt,  nach  innen 
rotirt.  Man  durchschneidet  mit  nach  unten,  gegen  Troch.  zu  convexeni 
Schnitt  die  Haut,  Fettgewebe  und  dünne  Fascie,  dann  die  breite,  starke 
Sehne  des  m.  glut.  max.,  trennt  m.  glut.  med,  unterbindet  die  über  und 
unter  ihm  liegenden  durchschnittenen  Zweige  der  Art  glut  superior. 
trennt  den  m.  glut  minim.  und  gelangt  auf  die  äussere  Kapselwand,  die 
gespalten,  und  radiär  zum  Pfonnenrande  hin  eingeschnitten  wird.  Am 
kranken  Gelenke  kann  man  mit  stumpf  spitzigem,  ungeknöpftem  Tenotom 
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sabcapsulär  von  innen  nach  aussen  schneidend  die  Kapselwimde  nach 
onten  ond  oben  (vorn)  zu  genflgend  erweitern.  Lftsst  sich  der  Schenkel- 
Icopf  nicht  leicht  Inxiren,  so  kann  man  mit  der  StichsSge  (oder  starker 
Knoehenscheere)  den  Schenkelhals  trennen,  den  Kopf  mit  der  Zange  &8sen 
und  Ton  unten  aussen  her  auslösen.  Der  Troch.  major  lässt  sich  nöthigen- 
falls  leicht  ans  der  Wunde  herausdrängen  und  subperiostal  nach  Spaltung 
lies  Periosts,  oder  mit  manschettenartigem  Abheben  desselben  sammt  den 
Weichtheilen  entfernen.  Die  Yennindung  ist  relativ  geringer,  die  Wunde 
klafft  genflgend  und  liegt  für  den  Abfluss  der  Secrete  günstig.  Der  obere 
Theil  der  Schnittwunde  kann  durch  einige  Näthe  vereinigt  werden,  nach- 
dem die  Drainage  in  sorgfältiger  Weise  besorgt  ist. 

Xn.  OberaohenkeL 

223.  £.  M.  a.  Z.  12  J.  In  Folge  von  Osteomyelitu  seit  ca.  2  Jahren  bestehende 
centrale  Nekrose  der  1.  Oberschenkeldiaphjse  mit  spitiwinkeliger  Kniecontractur 
und  Eiweisshamen.  Operation  der  Nekrose.  Entfernung  eines  3^^  ZoU 
lugen  totalen  Sequesters  ans  der  ganzen  Dicke  der  Diaphyse.  Anch  die  Knochen- 
lade seigt  sich  partieU  nekrotisch.  Innerliche  Behandlung  mit  Kai.  jodat.  und 
Ferr.  metall.  8 — 1.,  kr&fdge  Diät.  Verminderung  des  Eiweissgehalts  im  Urin. 
Nach  6  Wochen  Geradestreckung  des  Knies  in  der  Chloroformnarkose 
durch  Briaement  forcd,  Gipsyerhand.  Nach  ca.  fünfmonatlicher  Behandlung 
Hingt  der  seit  Jahren  zu  beständigem  Liegen  genothigte  Kranke  an  zu  gehen,  und 
bekommt  zur  grosseren  Sicherung  der  Gebrauchsfahigkeit  des  Gliedes  einen  Tutor. 
Fisteln  bei  seiner  Entlassung  noch  nicht  geheilt. 

224.  Christ.  Fr.  a.  Seh.  14  J.  Seit  8  Wochen  bestandene,  vemachlässigte 
acote  Osteomyelitis  femoris.  Bei  meiner  ersten  Consultation  bestand  bereits  hoch- 
gradiges Eiterfieber.  Der  Kranke  war  sehr  angegriffen  und  abgemagert,  es  hatte 
«ich  um  den  Knochen  herum  ein  gi'osser  Abscess  gebildet,  nach  dessen  Eröffnung 
wohl  1  Liter  Eiter  sich  entleerte.  Bei  näherer  Untersuchung  zeigte  sich  der  Femur- 
Schaft  nicht  nekrotisch,  überall  noch  mit  Periost  bedeckt,  aber  allseitig  Ton 
den  Weichtheilen  abgelöst,  so  daas  er  ringsherum  vom  Eiter  bespült  wurde. 
Leider  war  der  Kranke  nicht  mehr  transportfähig,  und  die  beabsichtigte  Exarti- 
c-nlation  im  Hüftgelenke  konnte  in  seinem  Wohnorte,  wo  ärzüicbe  Beaufsichtigung 
(uid  Pflege  nicht  zur  Hand  war,  nicht  ausgeführt  werden.  Exit.  lethaL  nach 
*>  Wochen. 

225.  L.  N.  aus  H.  16  Jahre.  Partielle,  ca.  4"  lange  peripherische  Nekrose 
&m  Femnr.    Operation.    Heilung  nach  8  Wochen. 

226.  K.  aus  M.  17  J.  Eingekapselte  Oentmlnekrose  des  Femur  seit  mehreren 
Jahren.  Operation.  Entfernung  des  Sequesters;  Sulphur.  Heilung  bis  auf  eine 
noch  lange  Zeit  secemirende,  auf  die  Lade  führende  Fistel.  Bedeutende  Constitn- 
tionsrerbesserung. 

Ich  erwähne  eines  Falles  ca.  1866,  da  derselbe  die  Jüngste  der  von 
mir  Amputirten  betrifft. 

227.  C,  Tochter  des  Mühlenbes.  L.  in  M.  U/«  Jahr,  kam  am  10.  Mai  1886 
mit  dem  I.  Unterschenkel  in  das  Getriebe  des  Mühlwerks,  welches  denselben  voll- 
ständig zerquetschte  und  zerriss,  das  Kniegelenk  eröffnete  und  den  Oberschenkel 
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2"  über  den  Coodylen  bnicik.     Der  simächBt  gerufene  Arat  Bcbnitt  den  nur  noch 
An  einem  Hautlappen  hängenden  Unterachenkel  ab.    Am  17.  Mai  wurde  ich  cos- 
snltirt  nnd  fand  am  der  missfiarbigen,  stinkenden  Wnnde  die  Condylen  des  Ob^r- 
schenkeis  ganz  frei  herrorragend ,  da  die  bedeckende  Haut  nachträglich  bnndig 
abgestorben  war.     Das  früher  wohlgenährte  Kind   fieberte  stark  und  sah  schwach 
and  anämisch  ans.      Starke  Crepitation   der    Oberschcnkel-Bruchenden  Hess  auf 
bereits  eingetretene  Nekrose  derselben  scbliessen.    Ich  legte  das  Glied  zanaehst 
in  einen  SchienenTerband  nnd  ordnete  den  sofortigen  Tnuisport  des  Kindes  nach 
der  2  Meil.  entfernten  Stadt  an.    Verband  mit  Chlorwasser,  innerlich  etwas  Wein, 
Arsen,  und  Arn.  im  Wechsel,  Bouillon  und  Milch.     Nachdem  sich  die  kleine 
Patientin  nach  8  Tagen   etwas  erholt  hatte,   machte  ich  am  24.  Mai  die  Ablatio 
femoris  an  der  Bruchstelle  mittelst  schrägen  Lappenschnittes  und  kneipte  das  ne- 
krotische obere  Bruchende  mit  der  Knochenzange  ab.    Blutverlust  sehr  unbedeutend. 
Durchfeuchtung  des  Verbandes  mit  Chlorwasser.     Innerlich  Arn.  und  China  im 
Wechsel.    Alles  ging  gut.    Die  Wunde  vereinigte  sich  zum  grössten  Theile  p.  pr. 
int. ,  bis  nach  6  Tagen  sich  der  Durchbruch  der  ersten  Backenzahne  mit  den  ge- 
wöhnlichen Symptomen,   gleichzeitig   aber  mit  starkem  Durchfall  und  nächtlicber 
Unruhe  des  Kindes  ankihidigte.     Ipecac.  beseitigte  denselben,   das  Kind  erholte 
sich  wieder,  doch  traten  die  Zahndiarrhoen  mit  lebhaften  Congestionen  nach  dem 
Qehim  am  12.  Juni  von  neuem  auf.    Das  Kind  nahm  zusehends  ab,  Ac,  Calc 
Ignatia,  Ars.  brachten  nur  vorübergehende  Besserung,  und  anter  sichtlich  za- 
nehmender  Schwäche  und  Anämie,  Auftreten  von  Petechien  am  Bauche  und  Oedein 
des  1.  Fnsses  starb  die  kleine  Patientin  am  18.  Juni  bei  fast  völlig  verheilter  Wunde. 

228.  Der  Alumn.  Pranciscei  H.  S.  15  J.,  bis  dahin  kräftig  und  gesnnd,  fi<l 
am  19.  Jan.  1870  auf  das  1.  Knie  nnd  zog  sich  eine  wenig  schmerzhafte  Haut- 
abschürfung an  demselben  zu.  Die  Schmerzen  verloren  sich  nach  dem  äossertn 
Gebrauche  der  Arn.  bald,  doch  nach  einer  am  23.  Jan.  stattgehabten  Erkältung 
traten  unter  bedeutenden  Fiebererscheinimgen  lebhafte  Schmerzen  am  Knie  und 
im  unteren  Drittel  des  1.  Oberschenkels  auf.  die  vom  25.  ab  mit  Acon.  nnd 
Beil.,  Einwicklung  der  ganzen  Extremität  mit  Flanellbinden  und  RuhigsteQnng 
derselben  behandelt  wurden.  Trotzdem  steigerten  sich  die  Schmerzen,  die  anch 
durch  Apis  nicht  gemildert  wurden,  in  immer  heftigerer  Weise,  so  dass  die  Dia- 
gnose zunächst  auf  eine  pumlente  Periostitis  am  unteren  Drittel  des  OberscbenkeU 
gestellt  wurde  Eine  am  5.  Febr.  gemachte  Explorativpnnction  eigab  die  An- 
wesenheit von  Eiter  zwischen  Knochen  mid  Periost,  weshalb  am  4.  in  der  Naricose 
eine  Indsion  durch  M.  vastns  internus  und  Periost  gemacht  wurde,  welche  ca.  2 
Esslöffel  Eiter  zu  Tage  förderte.  Innerlich  Chin.  arsonicos.  3.  Lagerung 
des  Unterschenkels  auf  Schwebe.  Am  4.  Durchführung  eines  Drainagerohrs  durch 
eine  nach  aussen  und  unten  neben  M.  biceps  angelegte  Gegenöffnung,  täglich 
mehrmalige  Irrigation  mit  reiner  Losung  von  Kali  hypermang.  Die  S^mcne;) 
verschwanden  nach  diesem  Verfahren,  doch  zeigte  sich  das  imtere  Ende  des  Femnr- 
schaftea  fast  ringsherum  blosgelegt,  dass  an  dem  Vorhandensein  einer  Osteomye). 
femoris  nicht  mehr  zu  zweifeln  war.  Glücklicherweise  hob  sich  mit  dem  Kach- 
lasse der  Schmerzen  auch  der  Appetit,  so  dass  eine  kräftige  Diät,  gewasserter 
Wein  und  etwas  gutes  Bier  gereicht  werden  konnten.  Am  12.  März  erfolgte  die 
spontane  Trennung  der  unteren  Epiphyse.  An  der  äusseren  Seite  des 
unteren  Oberschenkeldrittels  war  bereits  Periostosenbildung  um  den  Sequester  nach- 
auweisen.  Der  der  Epiphysentrennnng  vorangehenden  heftigeren  Schmerlen  am 
Knie  halber  wurde  schon  am  8.  das  Glied  auf  Planum  ind.  duplex  gelagert,  die 
Drainage  fortwährend  in  gutem  Stande  erbalten.    Ac.  und  Acid.  phosphor. 
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Am  17.  März  wurde  der  Gewiehts-ExtenBioiuverband  wegen  aufgetretener  Synovitis 
<les  Kniegelenks  angelegt.     Am  16.  April  erfolgte  bei  einer  unbedeutenden  Bewe- 
gung während  des  Verbandes  eine  Fractor  über  der  Mitte  des  Oberschen- 
ke Is,  wahrscheinlich  au  der  Grenze  der  Diaphysennekrose.     Die  Bildung  einer 
Tüdtenlade  war  bisher  noch  in  wenig  ergiebiger  Weise,  mehr  noch  an  der  äusseren 
Seite  erfolgt,  nach  innen,  nach  der  Arterie  am,  war  nooh  keine  KnochenneubHdung 
«afzuweisen.   Unter  diesen  schwer  complicirten  Verhältnissen  wurde  der  Gipsverband 
mit  dem  Extensionsverbande  combinirt.    Die  Sorge  für  Erhaltung  der  Kräfte  und 
für  gesicherten  Abfluss  des  Eiters  gab  die  Hauptanzeign  für  die  Behandlung.    Die 
Bildung  der  Lade  schritt  nach  der  Fractur  am  16.  April  günstiger  vorwärts,  Patient 
hatte  bei  passiver  Bewegung  des   Körpers  keine  Schmerzen  und  wurde  deshalb 
Tom  12.  Mai  ab  Tags  über  im  Freien  geli^ert.     Am   15.  Juni  wurde  ein  gefen- 
sterter  Gipsverband  angelegt.     Am    19.   Juni  erfolgte   eine  heftige  Blutung 
sas  den   Drainageoffnungen,   die  auf  Compression   und  Tamponnade  der- 
selben durch  die  Fenster  des  Gipsverbandes  hindurch  stand,  aber  zu  Anfang  Juli 
in  80  heftigem  Masse  bei  jedem  Verbände  wiederkehrte,  dass  letz- 
terer überhaupt  nur  unter  beständiger  Compression  der  Arter.  fe- 
iiioralis  angelegt   werden  konnte.     Das  Blut  kam  in  vollem,  pulsirenden 
Strahle  aus  den  Fistelgängen  und  erweckte,  da  eine  solche  furchtbare  Stärke  einer 
«^eqnesterblutung  unbekannt  war,  den  dringenden  Verdacht,  dass  durch  einen  un- 
glücklichen Zufall  eine  Verletzung   der  Art.  femoralis  an  der  inneren  Seite  des  ' 
Sequesters  stattgefunden  haben  könne.     Etwas  beruhigte  die  weitere  Beobachtung, 
dass  die  Blutungen  nie  in  der  Ruhe,  immer  nur  beim  Verbandwechsel  eintraten; 
freilich  nahm  der  Verband  auf  die  Compression  der  Art.  in  der  oberen  Schenkel- 
hälfte  Bedacht.    Die  Umstände  drängten  zur  Entscheidung,  da  der  Patient  deutliche 
Zeichen  beginnender  Anämie  darbot;  der  Urin  war  jedoch  nicht  eiweisshaltig.  Es 
uurde  die  Sequestrotomie  und  für  den  Fall,  dass  eine  Arterien verleteimg  sich  als 
Quelle  der  Blutung  ergeben  würde,  die  sofortige  hohe  Ablatio  femoris  beschlossen. 
Mit  seltener  Spannung  ging  ich  an  die  Operation    —  die  arme  Mutter  harrte  im 
X'  benzimmcr  der  ungewissen  Entscheidung.    Die  zuverlässige  Assistenz  eines  mir 
befreundeten  klinischen  Chirurgen  stand  mir  zur  Seice.  Alles  war  für  die  mögliche 
Kothwendigkcit  der  sofortigen  Amputation  vorbereitet.     Der  chloroformirte  Kranke 
lag  wie  eine  Wachspuppe  auf  dem  Operationstisch.     Die  Art.  femoralis  wurde 
üicher  comprimirt.     Ich  legte   die  Lade  von  der  Arterienseite  her  bloss,  mit  dem 
Meissel  erweiterte  ick  die  Fistelgänge  in  derselben  bis  zu  vollständiger  Frcilegung 
der  vorderen  Sequesterflüche;  der  todte  Knochen  sass  unverrückbar  fest.     Da  seine 
Länge  nicht  abzusehen  und  eine  zu   grosse  Verkleinerung  der  umgebenden  Callus- 
roasse  nicht  wnnschenswerth  erschien,  so  wurde  mit  grosser  Mühe  die  Kettensäge 
um  den  Sequester  geführt,  und  dieser  schräg  getrennt.    Er  bestand  aus  der  ganzen 
Dicke  des  Femurschaftes.    Jetzt  Ucss  sich  die  untere  Hälfte  des  Sequesters  mit 
iiniger  Nachhülfe  entwickeln,  danach  die  obere,  und  von  der  Höhle  der  Lade  aus 
Hess  sich   auch  die  Arterie,  die  man  durch  einen  Defect  derselben  an  der  innem 
Seite  vollkommen  frei  fühlen  konnte,   untersuchen.     Vorsichtig  wurde  die  Com- 
pression nachgelassen,  es  erfolgte  keine  Blutung,   die  Arterie  war  un- 
verletzt —   es  war  wirklich  eine  Sequesterblutung  von  einer  bia- 
her  wohl  kaum  bekannten  Heftigkeit  gewesen!   Ich  werde  die  Freude 
der  Mutter  nicht  vergessen,  als  ihr  sofort  die  frohe  Botschaft  mitgetheilt  wurde.  — 
Die  Höhle  wurde  mit  carbolisirter   Charpie  ausgefüllt,  und  ein  leicht  comprimi- 
render  Verband,  von  den  Zehen  beginnend,  angelegt. 

Der  Sequester  war  über  5''  lang«  die  mit  der  unteren  Epiphyse  verwachsene 
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Knochentede  hatte  wieder  eine  genngende  Fettigkeit  erlangt,  die  VerkOrzang  dc^ 
Gliedes  betrag  nur  8  Centimeter.  Von  jetzt  ab  erholte  sich  Patient  bei  gatir 
Pflege  und  stärkender  Behandlung  zusehends;  am  29.  Juli  konnte  ein  sichenider 
Oipererband  angelegt  nnd  der  Kranke  am  80.  nach  seiner  oa.  4  Mdlen  entfentea 
Heimath  transportirt  werden. 

Nach  meiner  Röckkehr  aas  den  Kriegslazarethen  sah  ich  den  Patienten  wieder. 
Er  hatte  sich  Tollstündig  erholt,  mit  etwas  erhöhter  Sohle  konnte  er  vonkommeit 
got  and  ohne  irgendwie  zn  hinken,  gehen,  tanzen,  Schlittschuh  laufen.  Das  I. 
Bein  hat  die  alte  Kraft  wieder  erlangt,  das  Knie  machte  ca.  die  Hallte  der  nor- 
malen Bewegongsexeorsion.  Nor  bestand  im  Herbst  t.  J.  noch  eine  Fistel  an  der 
vorderen  Seite  des  Schenkels,  die  in  die  verengte  Lade  führte,  ein  kleines  nekn»- 
tisches  Knochenstfick  wnrde  noch  im  Angnst  ▼.  J.  entfernt. 

Als  Gegenstück  zu  dieser  aosnehmend  glücklichen  HeUnng  will  ich 
folgenden  Falles  aas  1866  erwähnen: 

229.  Der  prenss.  Landwehrmann  Fr.  ans  der  Umgegend  yon  M.  erhielt  tm 
3.  Jnli  1866  einen  Schoss  dnrch  den  r.  Oberschenkel.  Die  Kngel  war  an  der 
Grenze  des  unteren  Dritttheils  an  der  Anssenseite  eingedrungen  und  in  denelbeu 
Höhe  an  der  Innenseite  herausgetreten.  Der  angeblich  leicht  Verwundete  wurde 
nach  der  Anstalt  meines  verstorbenen  Freundes,  des  Sanitatsrathes  Dr.  Arthur  Latze 
in  Köthen  transportirt.  Vom  8.  Tage  ab  war  eine  leichte  Blutung  ans  dem 
Schusskanale  aufgetreten,  die  sich,  allmälig  starker  werdend,  fast  täglich  wieder- 
holte, und  als  ich  nach  8  Wochen  zu  dem  Kranken  oonsultirt  wnrde,  angeblich 
mehrere  Unzen  pro  Tag  betrug.  Letzterer  selbst  sah  sehr  angegriffen,  gelUlcb 
aus,  hatte  continuirliches  Fieber,  war  appetitlos  geworden,  auch  der  Tabak  schmecktfr 
nicht  mehr.  Er  klagte  über  Schmerzen  im  ganzen  Unterschenkel,  an  dem  nament- 
lich in  der  Umgebung  des  Schusskanals  eine  pralle,  elastische,  aber  nicht  pnl- 
sirende  Geschwulst,  anch  eine  geringe  Osteophytenbildung  an  der  vorderen,  ter  ^) 
Fläche  des  Femur  auffiel,  dessen  Continuitat  aber  nicht  aufgehoben  war.  Ich 
stellte  meine  Diagnose  auf  eine  Verleteung  des  ELnochens  selbst  mit  wahrschein- 
licher Osteomyelitis;  Verletzung  eines  grösseren  Qefasses,  wahrscheinlich  der 
Vena  cmralis  mit  Aussicht  auf  baldigen  Eintritt  pjämischer  Symptome,  nnd 
schlug  zunächst  behufs  Feststellung  der  Diagnose,  resp.  der  nächsten  msnnellen 
Indication  die  Spaltung  der  obigen  Geschwulst  vor.  Nach  Durchschneidung  der 
Bedeckungen  über  der  Gefässgegend  kam  ich  in  eine  Höhle,  die  mit  theflwdie 
in  Zersetzung  begriffenen  Blutgerinnseln  angefttUt  war,  deren  mehrere  Hände  toII 
ausgeräumt  wurden.  Nach  ihrer  Beseitigung  drang  ein  kolossaler,  dunkler  BInt- 
strahl  ans  der  Wunde,  der  das  Bett  formlich  überschwemmte.  Sofort  comprimirte 
ich  in  der  Tiefe  der  Höhle  die  ganz  frei  liegende  Arterie  —  die  Blutung  stuid 
für  den  Augenblick.  Ich  liess  dann  Art  femoralis  über  dem  Schambeine  com- 
primiren,  um  die  Untersuchtmg  fortsetzen  zu  können.  Der  Knochen  lag  frei  nnd 
zeigte  an  der  unteren  Seite  am  Beginn  des  unteren  Drittels  einen  rinnenfonnigen 
Schusskanal,  der  die  Markhöhle  geöffhet  hatte.  Die  Gefässe  lagen  ebeofaUs 
mehrere  Zolle  weit  frei,  man  fühlte  die  Arterie,  beim  Drucke  auf  die  Gefitfe  an 
den  tiefsten  Stellen  der  Höhle,  oberhalb  bei  momentanem  Nachlass  der  Compre«- 
fdon  pulsiren.  Sie  war  offenbar  nicht  verletzt,  wahrscheinlich  war  es  die  Vei» 
femoralis.  Beim  Nachlass  der  Compression  strömte  sofort  wieder  dunkles  Bht 
aus.  —  Ich  tamponnirte  die  Höhle  mit  an  Fäden  befestigten  Charpietampons. 
machte  eine  comprimirende  Einwieklung  des  ganzen  Gliedes  von  den  Zehen  an 
und  liess  von  4  genau  instnUrten   Assistenten   die  Digitalcomprpsnon  der  Art. 
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femonlis  über  dem  horizontelen  Sehambeinaste  in  halbetimdlicher  Abweehselang- 
4  Tage  nnd  Nächte  hindorcli  ansffihren.  Trotidem  wiederholte  eich 
beim  Nachlaasen  der  Compression  die  Blatnog.  Ich  schlug  als  daa  meiner  Ueber> 
zeagnng  nach  einaig  mögliche  Rettmigsmittel  die  Aiulösaog  des  Schenkels  im 
Hüftgele&k  vor,  leider  refüetrte  Patient ,  er  wollte  ,|AlIe8  mit  sich  machen,  nur 
nicht  dss  Bein  ahnehmen"  lassen.  So  blieh  uns  nur  das  sweifelhafle  Mittel  der 
Unterbindung  der  Art.  femoralis,  die  ich  in  der  Höhle,  selbst  wegen  wahrschein- 
licher BrüchJgkeit  der  Qefässwände  nicht  ausführen  konnte,  vielmehr  im  oberen 
Drittel  vornehmen  musste«  Die  Blutung  stand,  die  Hohle  wurde  mit  verdünntem 
ChJorwasser  ausgespült,  leieht  mit  Charpie- Tampon»  ausgefüllt  und  compnm. 
Einwicklung  angelegt.  Innerlich  Chin.  sulphuric,  Wein,  roborirende  Diät. 
Anfangs  ging  Alles  gut,  Patient  erholte  sich  etwas,  bekam  Appetit,  rauchte  wieder 
seine  Cigarre;  so  fand  ich  ihn  nach  5  Tagen.  Aber  nach  8  Tagen  wiederiiolte 
sieh  laut  Telegramm  eine  heftige  Blutung,  der  Patient  in  einigen  Stunden  erlag.  — 
Die  Section  zeigte  ausser  der  über  die  ganze  Diaphyse  ausgedehnten  Osteomyelitia 
des  Femur  einen  wandständigen  Defect  der  Vena  femoralis  von  ca.  iVg  Cm.  Länge» 

vm.    Kniegelenk« 

1)  Floride  Entzündung  des  Kniegelenks. 

230.  Fr.  S.  aus  D.  21.  J.,  kam  am  1.  Dezbr.  mit  hochgradiger  Contractur 
des  1.  Kniegelenks  in  meine  Behandlung.  Das  Gelenk  selbst  war  sehr  schmerK- 
haft,  die  die  vordere  Gelenkfläche  bildende  Haut  war  In  ein  handtellergrosses, 
schwammig  grannlirendes  Geschwür  umgewandelt,  verschiedene  Fistelgänge  führten 
vom  Ober-  and  Unterschenkel  aus  nach  der  unteren  Kniegelenksgegcnd,  das  Gelenk 
(«Ibst  war  aber  nicht  eröffnet.  Es  hatte  sich  mit  dem  GelenUciden,  wahr«chcin]ic1t 
Syoovitis  hyperplastica,  eine  in  Eiterung  übergegangene  Periarthritis  entwickelt. 
Hitersenkungen  hatten  stattgefunden,  die  zu  sehr  divergirender  Fistelbildung,  zu 
theilweiser  Verdünnung  und  Ablösung  der  Haut,  namentlich  in  der  Kniekehle, 
geführt  hatten.  Der  Kranke  hatte  beständiges  Fieber,  Temperatur  von  88,2  bis 
39,3,  sah  anämisch  und  sehr  elend  ans.  Die  Qeschwürsbildung  über  der  Knie- 
^heibe  war  zweifelsohne  durch  Druckresorptaon  der  durch  die  straffe  Spannung 
über  dem  spitzwinklig  contrahirten  Gelenke  papierdünn  gewordenen  Haut  erfolgt. 
Ich  beschloss,  am  2.  Dezbr.  in  Erwägung  der  vorhandenen  Umstände  zunächst 
das  Redressement  forc^,  die  gewaltsame  Streckung  des  Kniegelenks  in  der 
Narkose  vorzunehmen.  Trotz  aller  Vorsicht  riss  die  unterminirte  und  ganz  ver- 
dünnte Haut  der  Kniekehle  vollständig  durch,  so  dass  das  Glied  zunächst  nur 
bis  zu  halber  Beugung  gestreckt  und  so  auf  der  doppelten  Ebene  befestigt  werden 
konnte.  Aconit,  nnd  Arn.  2  im  Wechsel,  äusserlich  Amicawasser-Umsdiläge. 
Die  Reaction  auf  diesen  Eingriff  war  eine  sehr  massige ,  die  seitherigen  heftigen 
Schmerzen  im  Gelenke  verloren  sich  fast  vollständig  binnen  5  Tagen,  die  Tempe- 
ratur sank  Morgens  bis  auf  87,5,  es  entwickelte  sich  nach  Darreichung  der  Silicea 
im  Verlaufe  der  nächsten   8  Wochen   überall  festere  Granulation,   Appetit  und 

^Schlaf  besserten  sich.  Am  4.  Febr.  konnte  das  Knie  mit  nur  massigem  Ein- 
reissen  der  Granulationen  in  der  Kniekehle  gerade  gestreckt  und  in  stumpfwinklig 
f;ebogener  Blechkapsel  mit  Fussbrett  befestigt  werden.  Die  nach  den  Granulationen 
in  der  Kniekehle  führenden  Fistelgänge  heilten  aber  trotzdem  nicht,  sondern 
mussten  sammtlich  im  Laufe  des  März  gespalten  werden.  Sulphur  6  täglich 
3  mal.    —   Im  Mai  wurde  der  Unterschenkel  auch  ausser  dem  Bette  auf  einer 

Schwebe  befestigt,  um  das  Kniegelenk  an  leichte  active  Bewegungen  zu  gewöhnen. 
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Oegen  Ende  Mai  war  die  Aasheilung  beendet,  der  Knabe  fing  an  mit  der  Krucko 
einhensaguhen  und  hat  im  Laufe  des  Jährte  die  vollständige  C^brauchsfahigkeit 
Keines  Gliedes  wieder  erlangt. 

231.  Fr.  S.  a.  Wn.,  11  J.,  war  seit  6  Wochen  an  einer  granulirenden  Syiiofitii» 
•des  Kniegelenks  mit  periattikal&rer  Bindegewebs-Entzündong  und  Yereiteniiig  von 
der  Kniekehle  aus  nach  Ober-  und  Unterschenkel  behandelt  worden.  DerKiubc 
lag  mit  einem  Pulse  von  120  auf  einem  Flecke,  die  leiseste  Berührung  des  kranken 
Knies  machte  ihm  die  unertiftglichsten  Schmerzen.  Knie  spitzwinklig  gebeugt, 
Ferse  beinahe  an  den  Hinterbacken.  Bedeutende  ödematose  Gesehwulst  des  U&ter- 
«che&keh  und  Fusses.  Starke  Abaehmng  des  Fat.  Redressement  forc€  am  21.  Sep- 
tember 1869  in  Chloroformnarkose.  Einfacher  Verband  auf  Besectionsschieoe. 
bchon  nach  8  Tagen  bedeutender  Nachlass  aller  Schmerzen.  Chin.  arsenicos.! 
täglich  3  mal.  Appetit  und  Schlaf  besserten  sich.  Stärkende  Diät.  Am  6.  October 
Iiicision  einer  Eitersenkung,  Silicea.  Am  25.  Spaltung  eines  6  Zoll  langen 
vom  Unterschenkel  nach  der  Kniekehle  führenden  Fistelganges.  Vollständige 
Heilung  und  Entlassung  am  6.  Dexbr.  ejd.  Das  Bein  ist  vollkommen  gebrauchs- 
fähig geworden. 

232.  B.  B.  17  J.  Wunde  am  Kniegelenk,  U/^"  l^ng*  "ut  Eröffnung  der 
Kapsel  und  Ausfluss  von  Gelenkflüssigkeit.  Naht.  Wasserdichter  GipsrerbsDd 
mit  Fenster,  über  der  Kniegegend  Eis.  Aconit,  und  Arnica  2stündl.  l  W. 
Heilung  per  prim.  intent.  mit  ungestörter  Beweglichkeit  des  Gelenks. 

238.  Am  13.  Octl^r.  1869  wurde  ich  per  Telegramm  zu  dem  17jähr.  F.  A. 
in  K.  gerufen.  Vor  3  Wochen  hatte  er  sich  eine  Verletzung  des  Becessus  b\x\>- 
patellaris  der  Kniegeleukkapsel  durch  eine  1  Ctr.  schwere  Fleischhackmattchine 
zugezogen,  deren  Klingen,  als  sie  im  Begriff  war  vom  Hackklötze  zn  fallen,  er 
sein  Knie  zum  Aufhalten  entgegengestemmt  hatte.  Die  seitherige  Behandlung 
hatte  das  Auftreten  einer  heftigen  Kniegelcnksentziindung  nicht  zu  verhüten  Ter- 
mocht.  Trotz  einer  wenige  Tage  vorher  angelegten  kleinen  Incision  in  die  Gelenk- 
kapsel waren  die  Sclunerzen  so  wüthend,  dass  die  leiseste  Bewegung  dem  Kranken 
die  heftigsten  Schmerzensschreie  erpresste,  und  er  um  jeden  Preis  das  Bein  lo^ 
sein  wollte.  Dabei  Eitersenkung  unter  die  Quadricepssehue.  In  Anbetracht  aller 
Umstände,  namentlich  des  Mangels  an  steter  sachkundiger  Beaufsichtigung  und 
Pflege,  konnte  ich  mich  zu  der  sonst  wohl  noch  angezeigten  Resection  des  Gelenb 
und  der  Einleitung  der  namentlich  in  der  Privatpraxis  so  schwierigen  Nachbehaudlnng 
nach  derselben  nicht  verstehen,  sondern  willfahrte  den  Wünschen  des  Kranken 
-durch  die  am  andern  Morgen  ausgeführte  Amputation  des  Oberschenkels  im 
unteren  Drittel.  Im  abgesetzten  Kniegelenk  zeigte  sich  eiterige  Sjnovitis,  theil- 
weise  Zerstörung  und  Ablösung  der  Knorpelscheiben,  starke  Knochenulceration. 
besontbrs  an  den  Condylen  des  Femur.  —  Heilung. 

2)   Chronische  Kniegelenksentzündung. 

234.  B.  S.  18  J.,  ging  mir  mit  einer  seit  vielen  Monaten  bestehenden  Euie- 
gcschwulst  (Hydrarthros  genu)  zu,  die  nach  einer,  angeblich  von  ErkÜltong  ent- 
standenen Synoritis  zurückgeblieben  war.  Rhus,  Arnica,  Apia,  H/drarj:. 
bijod.  rubrum,  sowie  «Ue  äussere  Application  der  Tr.  Jodi  hatten  keinen  Er- 
folg. Nach  subcut.  Function  des  Kniegelenks  und  starker  CompressiooseinwicklonS 
erfolgte  Heilung  binnen  4  Wochen. 

285.  Frau  Kr.  a.  L.  30  J.,  wurde  von  einer  ca.  8  Monate  bestehenden  Knie- 
gelenkwassenucht  durch  die  Application  von  frischgebildetera  Jodquecksilber  (Aul- 
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Streichen  starker   Jodtinctar   mit  sofort  nachfolgender  Ueherfrinselnng   des  Jod- 
anstricbs  mit  starker  Sublimatlösung,)  binnen  drei  Wochen  befreit. 

236.  H.  K..  14  J.  a.  K.  Hydmrthros  genn  seit  einem  Jahre.  Aeusserlich 
Jodqnecksilbert  mit  nachfolgender  starker  Compressionseinwicklnng  des  Schenkels, 
namentlich  des  Kniegelenks.     Heilang  binnen  ca.  4  Wochen. 

237.  Frl.  A.  M.  a.  St.  in  Westpr.,  19  J.,  30,  Juli  186».  Seit  2  Jahren  chro- 
nische (wahrscheinlich  granulirende)  Entzündung  des  r.  Kniegelenks,  die  das  Auf- 
treten immer  schmerzhafter,  zuletzt  fast  unmöglich  gemacht  hatte.  Geschwulst 
des  Kniegelenks.  Einzelne  Puncte,  namentlich  der  inneren  CondyK  femoris,  schmer- 
zen vorzugsweise  bei  Druck  und  Gehversuch.  Grosse  Beweglichkeit  der  Patella. 
Shns  toxicodend.,  äusserlich  Jodquecksilber  Am  17.  Aug.  Gipsverband. 
Silicea.  Mitte  September  erste  Gehversuche  im  Gipsverband,  ohne  Schmerzen. 
Mitte  October  wurde  der  Gipsverband  entfernt,  vorsichtige  Bewegung  machte  keine 
Schmerzen  im  Gelenk.  Anlage  eines  leichteren  Guttaperchagipsverbandes.  — 
Abreise  Ende  October.     Heilung,  nach  jüngstem  Bericht  andauernd. 

238.  Frau  H.  aus  G.,  33  J.  Seit  i/»  Jahre  chronisehe  Entzündung  des 
r.  Kniegelenks.  Bei  ihrer  Aufnahme  am  22.  Febr.  1870  war  Patientin  unver* 
mögend,  auch  nur  einen  Schritt  zu  gehen,  ohne  die  heftigsten  Schmerzen  im 
Gelenke  zu  empfinden.  Druck  auf  die  Condylen,  besonders  aber  Gegeneinander- 
stenunen  derselben  sehr  schmerzhaft.  Knie  ziemlich  stark  geschwollen,  örtliche 
Temperatur  unwesentlich  erhöht.  Körpertemperatur  differirend  von  87,5 — 88,5. 
(*omprimirender  und  extrahirender  Extensions-Gewichtsverband  mit  Anhängen 
von  6,  allinäUch  bis  zu  10  Pfunden.  Silicea.  Continuirliche  und  gut 
vertragene  Eisbehnndlung  während  5  Wochen  wirkte  so  beruhigend 
auf  die  Schmerzen,  dass  die  Kranke  in  den  ersten  Wochen  keine  Stimde  den 
Eisbeutel  missen  mochte.  Nach  vollständiger  Remission  derselben  wurde  am 
Ü8.  April  ein  Gipsverband  angelegt.  Heilung  mit  Ankylose,  aber  vollständiger 
Gebrauchs fähigkeit  des  Glieder. 

939.  V.  Bw  aus  G.  54  J.,  wurde  mit  einer  seit  Weihnacht  bestehenden  Knie- 
gelenkaentztindung  am  8.  Juni  1871  aufgenommen.  Knie  stark  geschwollen,  l>ei 
Druck  und  Bewegung  sehr  schmerzhaft.  Geben  ganz  behindert.  Patient  noch 
massig  aiigegriifen,  mit  Temperatunlifferenzen  von  37,6  bis  38,5.  Diagnose: 
Sjnovit.  h jperplastica  granulosa,  die  wahrscheinlich  zu  oberflächlicher 
Ulceration  der  Gelenkfläche  geführt  hat.  Distractions-Gewichtsverband.  Inner- 
lich Silic.  2mal  tägtieh,  Aconit  4— 8atiln4Hcb.  Aeuflserlieh  Tr.  Jod!  for- 
tior.  —  Die  Schmerzefn  bessern  sich  bei  dieser  Behandlung.  Nach  2  Wochen 
wurde  Patient  veranlasst,  sich  in  die  Pflege  einer  ihm  bekannten  Familie  zu 
geben.  Auch  hier  ging  bis  Mitte  Juli  Alles  leidlich  gut,  bis  ohne  aufgeklärte 
Veranlaaaung  die  Temperatur  sich  Abends  über  39^  C.  steigerte,  die  R^bmerzen 
wieder  heftiger  wurden  imd  der  Uebergang  in  Synovit  suppurat.  erkannt  werden 
musste.  Da  der  Kräfteznstaiid  des  Patienten  noch  xiemHch  gunstig  war  und  er 
sein  Bein  schon  seines  Geschältes  halber  gern  behalten  wollte,  so  schh^  ich 
ihm  j/Btzt  die  sofortige  Besection  des  Kniegelenks  vor,  zn  der  er  sich  aber  immer 
lücht  entschlieesen  konnte.  Gegen  Ende  Juli  trat  deutliche  Fluktuation  an  der 
Auia«9«eite  des  Kniegelenks  auf,  die  bis  znm  4.  August  zu  einem  Abscesa  führte, 
der  breit  eröffnet  werden  muaste,  um  dem  Eiter  Areian  Anstritc  zu  gestalten. 
Die  Sonde  dxmng  2  ZoU  tief  in  daa  Kniegelenk  ein.  Jetat  koimtt  ich  nur 
noch  anr  Amputation  des  Oberschenkels  rathen,  aber  auch  sie  wnrde  Ton  dem 
unentacblossenen  Krauken  zurückgewiesen,  trotz  aller  Vorstellungen,  die  ich  ihm 
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über  den  Ernst  und  die  hohe  Lebensgefahr  «einer  Lage  machte.  Da  ich  erklä- 
ren mnsste,  dass  unter  diesen  Umständen  ihm  anderweit  nicht  mehr  zu  helfen 
sei,  liess  er  sich  nach  seiner  2  Meilen  entfernten  Heimath  transportiren,  um  dort 
nach  wem'gen  Monaten  zu  sterben. 

S)  Ankylose  im  Kniegelenk. 

240.  P.  W.  a.^B.  in  8.,  c.  20  J.  Hochgradige  Kniecontractur  seit  15  Jahren 
bei  dem  sonst  kräftigen  und  gesunden  Mädchen,  das  seither  nur  an  Krücken 
gehen  konnte.  Der  Unterschenkel  war  in  der  Entwickelung  etwas  zurück  und 
um  3.  cm.  zu  kurz  geblieben.  Streckung  in  der  Chloroformnarkose  am  18.  Juni 
186Ö  bis  zu  einem  Winkel  von  a.  130  Graden.  Gipsverband.  Aconit  mit  Ar  nica. 
Die  in  der  erstfolgenden  Nacht  auftretenden  heftigen  Schmerzen  mussten  durch 
eine  subcutane  Morphiuminjection  gelindert  werden.  Am  3.  Tage  traten  ärgere 
(Druck-)Schmerzen  an  der  Kniescheibe  auf,  die  durch  Einschneiden  eines 
Fensters  in  den  Gipsverband  über  derselben  beseitigt  wurden.  Patientin  war  von 
da  ab  schmerzfrei.  Völlige  Geradestreckung  am  8.  Juli.  Neuer  Gipsverband« 
Schmerzen  nach  3  Tagen  ganz  verschwunden.  Heilung  mit  Gebranchsfahigkeit 
des  Gliedes.     Patientin  wurde  mit  einem  Tutor  entlassen. 

241.  Hr.  B.  Fr.,  22  J.,  Sohn  eines  russischen  Colonie-Gutsbes.  in  S.  im. 
Taurischen  Gouvernement,  litt  seit  15  Jahren  an  einer  Centralnekrose  der  linken 
oberen  Schienbeinepiphyse  mit  mehrfacher  Fistelbildnng  nach  der  Kniekehle  zu» 
in  deren  Folge  sich  eine  Contractur  des  Beines  im  Kniegelenke  bis  zu  'einem 
spitzen  Winkel  von  c.  80  Graden  und  ein  hochgradiger  Pferdefuss  ausgebildet 
hatte.  Die  bisherige  vielseitige  Behandlung  des  Patienten  in  seiner  Heimath 
war  erfolglos  geblieben.  Am  17.  September  1869  entfernte  ich  nach  Auf- 
meisselung  der  oberen  Tibiaepiphyse  die  vorhandenen  Sequester,  führte  ein 
Drainagerohr  von  der  Operationswunde  aus  durch  einen  Fistelgang  nach  der 
Kniekehle,  behandelte  die  Wunde  mit  einfachen  Wassen'erbänden  und  gab 
innerlich  Silicea.  Die  Ausheilung  schritt  in  befriedigender  Weise  vor.  Schon 
am  23.  Octbr.  konnte  ich  an  die  gewaltsame  Streckung  gehen.  Der  Patient  war 
schwer  in  eine  hinreichend  tiefe  Chloroforinnarkose  zu  bringen.  Die  Sprengimg 
der  Venvacbsungen  erforderte  einen  ungewöhnlich  starken  manuellen  Kraftauf- 
wand, und  machte  zunächst  fordrte  Flexion  nothwendig.  durch  welche  unter 
starkem  Krachen  die  ersten  inneren  Zerreissungen  der  Gelenk- Verwachsungen 
bewirkt  wurde.  Mit  Benutzung  eines  ganz  kurzen  Hebelarmes,  durch  Anlogen 
der  Hand  dicht  unter  dem  Grelenkkopfe  der  Tibia,  wurden  die  weiteren  Sreckungs- 
versuche  mit  gleichzeitigem  starken  Abdrängen  der  Condylen  nach  vom  nnd 
abwärts  ausgeführt.  Die  bedeutend  geschrumpfte  hintere  Kapselwand  des  Knie- 
gelenks setzte  ihnen  einen  bedeutenden  Widerstand  entgegen.  Die  Streckung 
gelang  nur  bis  zu  einem  Winkel  von  120  Graden,  ztmial  da  von  einer  Fistel 
neben  der  Sehne  des  M.  semimembran.  aus  die  verdünnte  Haut  der  Umgebung 
ein  wenig  einriss.  —  Gleichzeitig  wurde  die  Durchschneidung  der  Achillessehne 
gemacht.  —  Gipsverband  von  den  Knöcheln  aufwärts  bis  zum  Gesäss  nach  ge- 
höriger Polsterung  der  Kniegegend,  namentlich  der  Umgegend  der  Patella,  die  in 
einen  festen  Ring  von  Watte  zu  liegen  kam,  mit  Eingipsung  einer  Fnssgelenk- 
Resecdonsschiene.  an  welcher  der  Fuss  in  massiger  Streckung  fest  bandagirt 
wurde.  Der  Unterschenkel  wurde  an  den  Ringen  der  Resectionsschiene  in  die 
Schwebe  gehängt.  Die  sehr  heftigen  nachfolgenden  Schmerzen  erforderten  9  Mor- 
phiuminjectionen  am  Nachmittage  und  in  der  folgenden  Nacht;  sie  verloren  sich 
ganz  nach  2  Tagen.     Am  29.  Octbr.  neuer  Gipsverband  mit  Fenster  in  der  Knie- 
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kehle,  der  aach  ober  den  an  der  Schiene  in  rechtem  Winkel  gestellten  Fnss 
fortgeführt  wurde.  80.  Novbr.  Abnahme  des  Gipsverbandes.  Bei  zeitweiliger 
Darreichung  von  Silicea  6  schritt  die  weitere  Heilung  der  Knochenfisteln  vor- 
wärts. Am  10.  Jan.  1870  wurde  die  weitere  gewaltsame  Streckung  in  tiefster 
Chloroformnarkose  gemacht  und  in  derselben  der  Streck  winke!  bis  auf  a.  160 
Grade  vergrössert.  Gipsverband.  2  Morphiuminjcctionen.  A  c  o  n. ,  A  r  n  i  c  a.  Nur 
in  den  ersten  3  Tagen  geringe  abendliche  Temperatnrsteigemng.  Am  21.  Jan. 
wurde  der  Gipsverband  ganz  entfernt  und  nur  2  Gipsringe  am  Oberschenkel 
and  über  den  Knöcheln  gelegt,  an  denen  die  unteren  und  oberen  Arme  einer 
Streckmaschine  angreifen  konnten.  Am  2.  Febr.  wurde  mit  passiver  Bewegung 
des  Fussgelenks  begonnen  und  wegen  eines  durch  den  Kniegürtel  der  Maschine 
bewirkten  gelinden  Dnickbrandes  der  Kniescbeibenhaut  das  Glied  in  eine  Halb- 
rinne  gelagert.  Vom  März  ab  begannen  vorsichtige  passive  Bewegungen  des 
Kniegelenks  und  die  ersten  Gehversuche,  bei  denen  das  Glied  durch  einen  leichten 
Pappverband  unterstützt  wurde.  Sie  vervollkommneten  sich  rasch,  besonders 
nachdem  Patient  einen  Tutor  erhalfen  hatte,  so  dass  er  in  der  letzten  Hälfte 
dee  März  schon  weitere  Spaziergänge  machen  konnte. 

Pat.  warde  Anfangs  Mai  vollständig  wieder  hergestellt  und  mit  gebrauchs- 
fähigem Gliede  aus  der  Cur  entlassen.  Rührend  waren  die  Danksagungen  der 
Eltern,  die  ihren  mit  gradem  Gliede  geheilten  und  ohne  Krücken  wiedergekehrten 
Sohn  auf  dem  Dampfschiffe  zu  Odessa  empfangen  hatten.  Laut  kärzlicher  brief- 
lieher  Mittheilung  des  dankbaren  ehemaligen  Patienten  ist  das  Bein  in  jeder 
Hinsicht  vollkommen  gebrauchsfähig  geworden.  — 

Die  ominCse  Sublnxation  nach  hinten,  die  mir  bei  früheren  gewalt- 
samen Streckungen  ebenfalls,  glflcklicherweise  nicht  bis  zn  einem  das 
Glied  ausser  Function  setzenden  Grade  passirte,  suche  ich  jetzt  durch 
eine  Modification  des  technischen  Verfahrens  zu  vermeiden.  Durch 
letzteres  wird  die  Anwendung  von  Maschinen  zur  gewaltsamen  Streckung 
des  Kniegelenks  meines  Erachtens  in  allen  Fällen  überflüssig  gemacht. 
Ich  beginne  das  Redressement  forc6  mit  gewaltsamerHyper- 
flexion,  die  zunächst  die  Aufgabe  hat^  die  auf  dem  hintern  Abschnitte 
der  Oberschenkelcondylen  stehenden  Gelenkfiächen  der  Tibia  mobil  zu 
machen  und  etwaige  feste  Adhäsionen  in  diesen  Gegenden  zu  sprengen. 
Ist  das  gelungen  (und  dazu  reicht  wohl  immer  die  Kraft  der  Hände  aus), 
so  suche  ich  zunächst  in  der  Flezionsstellung  den  vorderen  Rand  der  Ti- 
biacondylen  nach  abwärts  zu  drängen  und  benutze  dazu  einen  sehr 
kurzen  Hebelarm,  indem  ich  die  extendirende  Hand,  deren  Ejraft 
Döthigenf alls  durch  das  eigene  Körpergewicht  unterstützt  wird,  dicht  unter 
den  Tibiacondylen  anlege.  Dadurch  bezwecke  ich,  bei  den  nachfolgenden 
StreckungsmanOvem  den  möglichst  nach  abwärts  gedrängten  vordem  Rand 
der  Tibiacondylen  möglichst  weitnachder  Yorderfläche  der  Ober- 
schenkelcondylen hin  zu  führen.  Ich  vermeide  dadurch,  dass  sich 
der  vordere  Rand  der  erstem,  wie  dies  aus  der  anatomischen  Anschauung 
leicht  erhellt,  bei  sofortiger  Extension  als  Hypomochlion  gegen  die  Mitte 
der  Oberschenkelcondylen,  oder  bei  hochgradigster  Flexion  gar  nahe  an 

10* 


^     148    — 

den  hintern  Rand  dersdben  anstemmt  B^  fortgesetzter  Extension  wflrde 
sich  nm  dieses  Hypomochlion  dann  ier  hintere  Rand  der  Tibiacondylen 
nach  hinten  nnd  abwärts  drehen  nnd  damit  die  mehr  minder  bedeutende 
Sablnxation  der  Tibia  nach  hinten  fertig  gebracht  sein. 

Nach  ganz  oder  theilweise  gehingener  Geradestreckung  des  Unter- 
schenkels wird  sofort  der  Gipsverband  angelegt.  Den  für  die  Kranken 
meist  sehr  beschwerlichen  Dmck  desselben  auf  die  Patdia  vermeMet 
man  am  besten,  wenn  man  anf  die  vordere  Fläche  des  Emes  einen 
elastischen  Gummiring  (in  Form  eines  Mutterkranzes)  legt,  dessen  Höhlung 
die  Kniescheibe  aufnimmt  Ueber  den  Gummiring  hinweg  wird  der  Gips- 
verband geführt,  dessen  Festigkdt  dann  sicherer  ist,  als  nach  dem  Ein- 
schneiden eines  Fensters  in  denselben  Ober  der  Kniescheibengegend. 

Es  kommen  nun  freilich  Fälle  vor,  in  denen  namentlich  wegen 
starker  Schrumpfung  der  hintern  Kapselwand  dieses  Ab-  und  Yor«'ärts- 
drängen  der  Tibiacondylen  unausführbar  ist.  Würde  in  diesen  Fällen 
mit  grösstmöglichster  (Maschinen-)Gewalt  die  Streckung  ausgeführt,  so 
würde  diese  nur  zu  ermöglichen  sein  nach  Zerreissung  der  hintern 
Kap  sei  wand  (ein  immerhin  schwierig  herzustellender  Effect)  oder,  was 
viel  leichter,  durch  Infraction  resp.  Ineinanderkeilung  des  einen  oder 
andern  theilweise  frakturirteu  Condylusabschnittes  mit  gleichzeitiger  Sub- 
luxation nach  hinten  (hier  ein  wahres  Brisement  forc6!). 

Für  diese  FäUe  halte  ich  dies  einseitige  gewaltsame  Redressem^it 
der  Knie-Contractur  nicht  für  rationell,  und  gerade  bei  ihnen  erhält  der 
namentlich  für  die  practischen  Aerzte  wichtige  Rath  seinen  besondem 
Werth»  bei  deren  Reressement  force  nie  über  die  durch  die  Kraft 
der  eigenen  Hände  bewirkbare  Gewalt  hinauszugehen.  Unter 
solchen  Umstände  begnüge  man  sich  vorläufig  mit  einem  theilweisen 
Erfolge,  den  die  manuelle  Beugung  und  Streckung  auf  die  fürs  erste 
mögliche  Dehnung  der  hintern  Kapselwand  erzielt  hat  nnd  sichere  die- 
selben durch  die  sofortige  Anlage  eines  Gipsverbandes.  Ist  die  Re- 
action  auf  den  ersten  Angriff  vollständig  erloschen^  so  wird 
dieContraktnr  mit  demGewichts-Extensionsverbande  weiter 
behandelt  In  sehr  zweckmässiger  Weise  complidrt  man  den  Zug  der 
(meist  in  grösserer  Schwere  anzuhängenden)  Gewichte  so,  dass  ausser 
dem  am  Unterschenkel  angreifenden,  nach  abwärts  wirkenden  Gewichts- 
zuge ein  zweiter  und  dritter  angebracht  wird,  der  die  Condjlen  des 
Femur  nach  unten,  die  der  Tibia  nach  oben  zieht  In  leicht  verständ- 
licher Weise  wirken  diese  3  S[raftrichtungen  zusammen  aof  die  allmälige 
Ausdehnung  der  hinteren  Kapselwand,  2  und  3  ausserdem  auf  die  all- 
mälige G^enüberführung  der  Gelenkfiächen  des  Femus  und  der  Tibia. 
Ihr  Zusammenwirken  kürzt  zugleich  die  Dauer  der  Cur  bedeutend  ab. 

Zum  vollkommenen  Gelingen  derselben  ist  allerdings  mehr  Geduld 
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and  Zeit  erfordcdich,  als  daa  Brisemeiit  iorce  in  Ansprach  nimmt,  aber 
man  Tenueidet  dnrch  dieselbe  sicher  alle  Gefahren  nnd  bleibenden  Nach- 
theile  des  letzteren.  Meiner  Eenntniss  and  TJeberzeagnng  nach  i^ebt  es 
kaum  einen  Fall  von  Eniecontractnr,  der  dorch  das  vorstehend  be- 
schriebene Yer&hren  nicht  in  schonendster  and  möglichst  vollkommener 
Weise  zur  Heilang  gebracht  werden  könnte. 

Alle  aach  von  mir  zor  Beseitigung  der  Eniecontractoren  früher  vorge- 
nonmienen  Sehnendorchschneidongen  sind  seit  der  wichtigen  Entdeckung 
Y.  Langen  b  eck 's  onnöthig  geworden,  dass  in  der  Chloroformnarkose 
jeder  nor  contrahirte,  nicht  aber  der  wirklich  verkürzte  Muskel 
sich  strecken  lässt.  Zar  Heilang  der  Maskelverkflrzungen  bleibt  die 
Tenotomie  in  ihrem  vollen  Rechte,  besonders  an  Moskeln,  deren  Sehnen 
keine  Scheide  besitzen.  — 

242.  £.  L.,  c.  35  J.,  uub  B.,  wurde  mir  im  Octbr.  1S69  mit  wahrer 
Ankylose  dee  1  Knies  imd  noeh  vorhandenen  Fisteln  über  der  oberen  ERUfte 
der  Tibia  zur  Aafnahme  sngesandt.  Fat.  war  lange,  aber  ohne  Erfolg  wauh. 
bomöop.  behandelt,  hatte  vor  Jahr  und  Tag  allen  Hittheilungen  nach  wahr- 
scheinlich an  Osteomyelitis  der  oberen  Tibiaepiphyse  gelitten,  deren  Eiter 
in  das  Kniegelenk  durchgebrochen  war  und  eine  Panarthritis  gcnn  mit 
Ausgang  in  wahre  Ankylose  hervorgerufen  hatte.  Die  noch  vorhandenen  Fisteln 
fnhrten  in  nekrotische  Gänge  in  der  Epiphyse  der  Tibia,  welöhe  «nfgemeisselt 
wurden  und  auch  binnen  einigen  Monaten,  nach  intercurrenter  Eröffnung  ver- 
schiedener kleiner  Abscedirungen  in  der  Umgebung,  hdlten.  Aber  im  August 
1871  kam.  die  Kranke  wieder  und  zeigte  mir  mehrere  in  der  Kniekehle  mündende 
Fistelgänge,  die  nach  heftigen  Schmerzen  im  Knie  im  Winter  1870/71  aufge- 
brochen seien.  Eine  feine  Sonde  führte  in  nekrotische,  die  ankylosirten  Ge- 
lenkenden durchsetzende  Gänge.  Ich  fahrte  deshalb  dne  subperiostale  Auf- 
meisselong  derselben  durch  die  Gelenkenden  hinduroh  mit  Hinwegnahme  der 
knöchernen  Zwischenwände  aus,  so  dass  nachher  ein  grosses  Loch  etwas  schräg 
Ton  vom  nach  hinten  durch  die  verschmolzenen  Gelenkenden  führte.  Jetzt  er- 
folgte die  Heilung  fast  ohne  Reaction,  sodass  die  Operirte  noch  im  Oktbr.  v.  J. 
geheilt  nach  Hause  reisen  konnte.  * 

4)  Loxarthros,  Genu  valgum,  Xbein. 

Der  gestreckte  Unterschenkel  steht  in  Abdnktion,  welche  bekannt- 
lich bei  einem  gewisen  Grade  der  Bengnng  verschwindet.  Der  patho- 
logische Grand  des  Xbeius  liegt  in  einer  etwas  tiefern  Aoshöhlong  der 
Gelenkfacette  vom  Condylns  ext.  übiae,  entsteht  meist  infolge  ausserge- 
wöhnlicher  Belastung  derselben  in  den  Jahren  der  Entwicklung  und  wird 
deshalb  häufig  bei  jungen  Leuten  gefunden,  die  in  Geschäfte  eintreten, 
welche  sie  veranlassen,  das  eigene  oder  gar  das  belastete  Körpergewicht 
Tags  Ober  aussergewöhnlich  lange  zu  tragen.  Die  Behandlung  stützt  sich 
auf  die  Beobachtung,  dass  der  von  Druck  entlastete  Knorpel  grosse 
Neigung  zur  Reproduction  an  der  zeither  starkgedrückten  Fläche  zeigt. 

248.  A.   B.  in  B.,  15  J.,  Genuvalgum,  Heilung  im  Lattengypsverbande  mit 
Addoktion  des  Unterschenkels  und  Fusses. 
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Viel  bequemer  und  einfacher  wurde  die  Heilung  erzielt  bei: 

244.  C.  in  C.  c.  16  J.  Fcststellimg  der  Extremität  in  massiger,  bis  zum 
Verschwinden  der  Difformität  bewirkter  Bengang  im  Knie  durch  Papp^psrer- 
band,  in  welchem  dem  Fat.  vorsichtiges  Umhergehen  gestattet  wurde.  Nach 
Ruin  des  ersten  Verbandes  wurde  ein  zweiter  angelegt.     Heilung. 

5)  Hygroma  praepatellare. 

Diese  so  häufig  vorkommende  Affection  (Synovitis  der  bursa  prae- 
patellaris)  zeigt  sich  als  chronische,  nicht  entzündete,  hflhner-  bis 
gänseeigrosse  Geschwulst  mitten  Aber  der  Kniescheibe  und  resultirt  be- 
kanntlich meist  von  anhaltendem  Drucke  derselben  durch  lange  fortge 
setztes  Knieen.  Die  Geschwulst  kann  viele  Monate  (ich  beobachtete  bis 
3  Jahre  lang)  bestehen,  ehe  die  betr.  Pat.  ihre  Beseitigung  suchen.  In 
frischen  Fällen  gelingt  dieselbe  meist  durch  das  Auflegen  von  Arnica- 
wasser-Compressen,  das  man  praktischer  und  bequemer  Weise  des  Nachts 
vornehmen  lässi  In  einem  Falle  beobachtete  ich  danach  eine  Yw- 
eiterung  des  Schleimbeutels  (durch  üebergang  der  serösen  Spnovitis  in 
eiterige).  Für  veraltete  Fälle  reicht  die  Anwendung  der  Amica  nicht 
mehr  aus;  für  deren  Rückbildung  sind  stärkere  Reizmittel  nothwendig. 
Am  sichersten  vörkt,  auch  in  sehr  veralteten  Fällen,  meiner  Erfahrung 
nach  die  äussere  Application  des  durch  Anfstreichen  der  Jodtinktur  anf 
die  die  Geschwulst  bedeckende  Haut  und  nachfolgende  üeberpinselong 
derselben  mit  starker  Sublimatsolution  (2  auf  30  dest.  Wassers)  frisch 
gebildeten  Jodquecksilbers.  Praktisch  wichtig  ist  die  Regel,  des 
Patienten  vor  der  Application  des  Mittels  täglich  mehrmaliges  Waschen 
des  Knies  mit  warmem  Wasser  und  Seife  zu  empfehlen.  Mich  hat  das 
Verfahren  in  einer  grossen  Anzahl  von  Fällen,  mit  Ausnahme  eines  ein- 
zigen, in  welchem  es  nicht  zur  Blasenbildung  kommen  wollte,  nie  im 
Stiche  gelass^.  Die  Wirkung  zeigt  sich  schon  nach  einer  Viertelstunde 
durch  zunehmendes  Brennen  auf  der  Haut,  dieses  steigert  sich  im  Ver- 
laufe des  Abends  und  der  folgenden  Nacht  zu  oft  sehr  lebhaftem  Schmerze^ 
der  meist  die  Anwendung  einer  subcut.  Morphiuminject.  erfordert.  Vom 
andern  Tage  ab  ist  nach  gehörig  erfolgter  Blasenbildung  aller  Schmerz 
verschwunden.  Die  Nachbehandlung  besteht  in  Bedeckung  des  Knies 
mit  einer  dünnen  Lage  Watte,  und  stark  comprimirender  Einwicklung 
desselben  mit  Flanellbinde.  Die  Resorption  der  Geschwulst  ist  binnen 
4 — 8  Tagen  beendet. 

Ebenso  sicher  wirkt  die  forcirte  Compression  des  Knies 
über  einer  winklig  gebogenen  Holzschiene,  doch  ist  das  Ve^ 
fahren  sehr  schmerzhaft,  langwieriger  und  den  Kranken  entschieden  hor- 
ribler,  als  die  viel  einfachere  und  bequemere  Application  des  Jodqueck- 
silbers, dessen  Nachwirkung  sie  sich  auch  nicht  entziehen  können. 
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IX    ITntersolienkel. 

Die  grosse  Häufigkeit  der  Osteomyelitis  der  Tibiadiaphyse  lieferte 
auch  in  den  letzten  Jahren  hauptsächlich  Nekrosen  des  Unterschenkels 
zur  Behandlung. 

245.  C.  Sp.,  15  J.  Eingekapselte  Totalnekrose  der  r.  TibiadiaphysCf  Auf- 
meüselong  der  Lade  von  den  Kloaken  aus.  Entfernung  des  in  Stücke  zer- 
brochenen Sequesters.  —  Sulfur.  —  Vollständige  Heilung. 

246.  S.  J.,  18  J.     Centralnekrose  der  Tibia.     Sequestrotomie.     Heilung. 

247.  S.  L.,  c.  14  Jahre.  Grösstentheils  eingekapselte  Totalnekrose  der 
oberen  Tibiahälfte  mit  vorausgegangener  Epiphysen  -  Trennung.  Sequestrotomie. 
Heilung. 

248.  H,  in  B ,  16  J.  Seit  einigen  Monaten  infolge  eitriger  Periostitis  ober- 
Üüchliche  Nekrose  an  der  unteren  Tibiahälfte.  Spaltung-  der  Fisteln,  Eutfemnng 
des  Sequesters.     Heilung. 

249.  Z.  in  M.  Zur  Hälfte  eingekapselte  Totalnekrose  der  Tibiadiaphyse. 
Sequestrotomie.     Heilung. 

250  Fr.  M.f  c.  12  J.  Eingekapselte  Totalnekrose  der  unteren  Hälfte  der 
Tibiadiaphyse,  seit  Herbst  1870:  die  Ausläufer  des  nekrotischen  Knochens  stehen 
aus  weiter  Kloakeöfiuung  her>'or.  Seit  Weihnacht  1870  starke  Albuminurie, 
die  aber  doch  nicht  zur  Entfernung  des  schon  vor  V^  Jahre  gelösten  Sequesten 
veranlasst  hatte.  Leichte  Entfernung  desselben  im  Mai  1871;  leider  war  schon 
Amyloide  Degeneration  der  Kieren  vorhanden.  Im  Juni  eiterige  Periostitis  an 
der  rechten  Tibia  und  am  1.  Humerus.  Tod  am  6.  Juli  1871  unter  urämischen 
Symptomen. 

251.  F.  K.,  17  J.  Seit  4  Jahren  eingekapselte  Nekrose  der  Unterschen- 
keldiaphyse.     Sequestrotomie  mit  Hammer  und  Meissel.     Heilung. 

252.  W.  L.,  12  J.  Eingekapselte  Nekrose  des  untern  Abschnittes  der 
Tibiadiaphyse  bis  in  die  Epiphyse  hinein.  Sequestrotomie  bis  in  die  letztere. 
Hasche  Heilung. 

Eine  der  interessantesten  früheren  Nekrotomien  war  folgende  : 

258.  Frau  B.  in  H.,  28  J.,  litt  seit  15  Jahren  an  einer  Nekrose  des  Schien- 
iieins,  die  ihr  den  Gebrauch  des  Beines  total  verkümmert  hatte.  Bei  jedem 
Tritt  frihlte  sie  seit  längerer  Zeit  Schmerzen  im  Fussgelenk.  Bei  der  Operation 
wurden  nach  Anfmeisselnng  der  theilweise  bis  1^/2  Cm.  dicken  Lade  verschiedene 

1  —  2  Zoll  lange  Sequester  entfernt.     Vom  Gnmde  dieser  Todtenlade  aus  führten 

2  Kloaken  in  eine  tief  erliegende  Etage,  deren  Decke  weggemeisselt  wurde,  und 
in  welcher  nun  erst  mehrere  Sequester  zum  Vorschein  kamen,  deren  einer,  ca. 
2  Zoll  lang,  in  die  Epiphyse  hinein  bis  nahe  zu  deren  Gelenkknorpel  reichte.  Im 
Gegensatze  zu  den  meisten  anderen  Nekrotomien  trat  nach  dieser  starkes  Wund- 
fieber und  später  Wunderysipel  am  Unterschenkel  anf,  das  mit  heftigen  Gehirn 
erscheinnngen  nnd  Muskelkrämpfen  verlief,  mit  Acon.  und  Rellad.  aber  glück- 
lich bekämpft  wurde.  Heilung  mit  völliger  Wiederherstellung  der  Gcbrauchs- 
fahigkeit  des  Beines. 

254.  Anna  A..  13  J.«  erkrankte  Ende  Jan.  1868  ohne  bewusste  Veranlas- 
sung an  diffuser  Osteomyelitis  des  1.  und  partiellen  O.  des  r.  Schienbeins.  Das 
Kind  war  von  jeher  oft  von  schweren  acuten  Krankheiten  heimgesucht  worden, 
die  es  aber  immer  glücklich  überstanden  hatte.  Nach  starken  Schüttelfrosten  und 
bei  rasch  ansteigender  Temperatur  hatte  sich  bis  zum  4.  Febr.  eine  diffuse,  oeiie- 
matöse  Anschwellung  des    1.   Unterschenkels,  desgl.  eine  mehr  umschriebene  in 
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der  obem  Hälfte  des  rechten  anflgebildet,  4ie  mit  heftigen  Schmerzen  im  ganzen 
Schienbein  einherging.  Erhöhte  Lagemng  des  Gliedes,  in  Blechschienen,  Ac. 
und  Bei  lad.  in  stündlichem  Wechsel.  Bereits  am  10.  11.  nnd  18.  Febr.  wurden 
4  Incifiionen  in  floktnirende  Stellen  am  1.  Untersofaenkel  nöthig,  am  14.  4e8gi. 
über  d.  r.  Tibia,  am  15.  eine  subcutane  Spaltung  des  r.  SchieobflmpeiMMts,  die 
hier  von  sehr  wohlthätigem  Einflüsse  auf  Linderung  der  heftigen  Scbmenen 
war.  Bereits  am  21.  erfolgte  die  spontane  Trennung  der  oberen 
Tibiaepiphyse,  am  28-  Synovitis  des  Kniegelenks,  der  Ergoss  machte 
sich  durch  Geschwulst  des  oberen  Recesses  zu  beiden  Seiten  der  Quadriceps- 
sehne  bemerklich.  Zu  meinem  Bedauern  finde  ich  die  Temperaturbeobachtangen 
nicht  aufgezeichnet,  ich  erinnere  mich  nur  noch,  dass  diese  namentlich  in  den 
ersten  8  Wochen  eine  coiistante  hohe  mit  geringen  Differenzen  war.  Innerlich 
Ars.  u.  Merc.  im  Wechsel.  Anfang  März  trat  eine  periartiailäre  Phlegmone  mit 
Eitersenkung  nach  dem  Oberschenkel  auf,  welche  am  18.  März  incidirt  und  drai- 
nirt  wurde.  Danach  sanken  die  Temperaturen  etwas,  stiegen  aber  schon  nsrh 
8  Tagen  unter  Hinzutritt  starker  Diarrhöen,  so  dass  die  Besorgniss  der  drin- 
gendsten Lebensgefahr  in  Folge  der  Erschöpfung  durch  Schmerzen,  Eitenin^'^ 
Diarrhöen  und  die  hohen  Temperaturen  wohl  gerechtfertigt  war,  und  die  Am- 
patationsfrage  ernstlich  herantrat.  Ich  theilte  dem  verständigen  Kinde  und  seineu 
Elt^n  die  Sachlage  mit,  ersteres  war  zu  Allem  bereit,  nur  wollte  es,  wenn 
möglich,  gern  sein  Bein  behalten.  So  entschloss  ich  mich,  zur  Beschaffong  einer 
Areien  Wundhöhle  und  zur  Beseitigung  der  continnirlichen  Reizung  derselben 
durch  den  nekrosirten  oberen  Tibiaschaft  so  wie  der  durch  ihn  unterhaltenen 
stärkeren  Eiterung  zu  einer  Resection  desselben,  ohne  die  spontane  Lösung  ab- 
zuwarten; natürlich  wurde  die  Absägung  noch  im  Bereich  des  wahrnehmbar  ab- 
gestorbenen Knochens  gemacht.  Nach  derselben  Lagemng  auf  Planum  indinatom 
mit  Gewichtsrerband  und  einer  anfänglichen  Belastung  desselben  mit  4  Pfunden. 
Von  da  ab  trat  eine  sichtbare  Besserung  ein,  die  Dianrhöeu  wurden  seltener,  bald 
stellte  sich  unter  Verminderung  des  Eiebers  Appetit  ein ,  so  dass  man  wieder  et- 
waii  Hoffnung  schöpfen  konnte.  Natürlich  war  die  Pat.  furchtbar  heruntergekommen. 
Die  Besserung  schritt  im  Laufe  des  April  vorwärts.  Beim  Gebrauehe  derSilicea 
trnt  eine  gute  Granulationsbildung  ein:  Anfangs  Mai  zeigte  sich  noch  eineEiter- 
Htockung  unter  den  M.  quadriceps,  die  eröffnet  werden  musste.  Das  Bein  blieb  in 
dem  gut  vertragenen  Extensionsverbande.  Mitte  Juni  wurde  ein  Gipsverband  ver- 
sucht, doch  musste  er  schon  nach  5  Tagen  wieder  abgenommen  werden,  da  wabr- 
echeinlich  in  Folge  zahlreich  vorhandener  Veuenthrombosen  eine  bedeutende 
Schwellung  des  Fusses  und  Unterschenkels  auftrat.  Am  3.  Juli  wurde  die  Ne- 
crotomie  und  Entfernung  des  noch  zurückgebliebenen  unteren,  nun  gelösten  Se- 
questerstückes des  Tibiaschaftes  vorgenommen  und  gut  überstanden.  Am  29.  Ang. 
wurde  eine  aufgetriebene,  immer  schmerzhafte  Stelle  der  r.  Tibia  aufgebohtt  vnd 
ein  Knochenabscess  in  derselben  durch  Aufmeisselung  seiner  Decke  freigelegt 
Die  schwammigen,  hyperplastischen  Granulationen  der  Knocheuhöhle  wurden  mit 
scharfem  Löffel  entfenit.  Nachdem  endlich  noch  3  bis  zu  2  Zoll  lauge,  dünne 
Sequester  vom  untern  Drittel  des  Tibiaschaftes  bis  an  die  untere  Epiphyse  ent- 
fernt waren,  schritt  die  Heilung  bei  zunehmendem  Appetit,  reichlioher  Diät,  Wein 
und  Bier  und  der  zeitweiligen  Darreichung  des  Chiu.  arsenicos.  3—2.  ohne 
weitere  Zwischenfälle  fort.  Inmierhin  dauerte  die  Recouvalesceuz  lange ,  so  da^} 
erst  im  Anfange  des  nächsten  Jahres  das  Kind  als  genesen  und  zwar  mit 
geradem,  unverkürztem  und  im  Knie  wieder  beweglich  gewor- 
denen Unterschenkel  geheilt  anzusehen  war. 
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Eine  ansffthrliche  Besprechang  der  osteomyelitischen  Processe  und 
ihrer  zweökmässigsten  Behandlang  behalte  ich  mir  für  spätere  Zeit  Yor. 

255.  A.  S.  AHB  F.  in  Oatpr.  Seit  3  Jfthreu,  namentlich  im  letiteQ  J«2ire 
bis  zn  Kindkopfügrösse  gewachsenes  Osteoidsarcom  der  1.  FibuUu  Besecdoii  der 
Fibiüa  nicht  mehr  ausführbar.  Am  5.  Juli  1867  Amputation  dei  Unterschenkela 
im  oberen  Drittel  durch  schichtweise  Bildung  «ines  gröaseren  hinteren  Lajipens 
von  aussen  nach  innen  ^  und  eines  vorderon  kleinertti  Hawtiftpj^ns.  Heilung 
durch  erste  Vereinigung,  Minunale  Eiterung  an  den  eingeheilten  Ligaturfiiden 
versiegt  sofort  nach  deren  Entfernung,  die  aber  erst  am  10.  Anguat  bewirkt 
werden  konnte. 

256.  Frau  S.  in  Z.,  c.  28  J.  Neurom  an  der  vorderen  äusseren  fläche 
des  Unterschenkels,  im  unteren  Drittel. 

257.  Frau  D.  in  L.  c.  30  J.  Heftig  schmemendes  Neurom  an  der  tot- 
deren  äusseren  Fläche  des  Unterschenkels,  im  unteren  Drittel,  Exstirpat. 
Heilung. 

258.  H.  i  P.,'Kind,  2  J.  Diffuses  Lipom  des  Unterschenkels,  des  Fuases 
und  der  Fusssohle  (sehr  seltener  Fall),  der  leider  der  Umstände  halber  nicht 
mehr  zur  Operation  kam. 

Von  den  mir  aacregangeDen  c<wiplieirteB  UntMvcfaenkelfractvpen  er- 
wfihne  ich  nur  die  into^essanteste,  die  tu  einer  merkwttrcfig  glücklichen 
Heihmg  fahrte: 

259.  Der  Königl.  Hauptmann  und  Batteriechef  Tr.  in  der  7.  Artillerie- 
brigade  erhielt  am  18.  August  1870  bei  Grarelotte  auf  c.  500  Schritte  eine 
C'liassepotkugel,  welche,  auf  dem  1.  Schienbein  in  drei  grössere  und  viele  kleinere 
Stücke  zerschlagen,  eine  ausgedehnte  Zerschmetterung  beider  Knochen  des  Unter- 
schenkels, besonders  <le8  Schienbeins  veranlasste.  Als  der  VerH'undete,  ein  sehr 
energischer  Mann,  endlich  vom  Schlachtfelde  weggetragen  war,  Hess  er  das  zer- 
^otsene  Glied  in  einen  Gipsverband  legen  und  sich  troCa  aller  Hindernisse  nach 
Potsdam  transportiren.  Neun  Tage  währte  der  Transport,  erst  in  der  Nacht 
zum  27.  kam  der  Verwundete  in  Potsdam  an.  Während  dieser  Zeit  hatte  das 
Glied  ohne  ärztliche  Controle  im  selben  Gipsverbande  gelegen.  Bei  der  Auf- 
nahmuntersuchnng,  am  27.  August,  zeigten  sich  die  Schenkeldrüsen  der  kranken 
Seite  stark  angeschwollen,  ein  Umstand,  dem  der  Verletzte  sicher  die  Erhaltung 
«eines  Lebens  mit  su  danken  hat.  Nach  Abnahme  des  Gipsverbandes  erschien 
die  Haut  ungefähr  in  der  Mitte  über  dem  Schienbein  auf  eine  Strecke  von 
4  Zoll  Länge  und  3  Zoll  Breite  brandig,  und  ziemlich  in  deren  Mitte  lag  die 
Emschussöffnung.  Aus  dieser  entleerte  sich  tmter  furchtbarem  Gestanke  die  so 
Isnge  zurückgehaltene,  grüsstentheils  zersetzte  eiterig-jauchige  Wundabsonderung. 
Unter  der  verfärbten  Haut  fühlte  man  eine  Menge  Knochentrümmer,  und  nach 
Spaltung  der  ersteren  eröffnete  sich  eine  fanstgrosse,  schwarze,  brandige  Höhle, 
in  welcher  die  letzteren  eingebettet  lagen. 

Ein  Theil  der  Kugel  hatte  nach  Zerschmetterung  des  Wadenbeines  in  querer 
Richtung  die  Weichtheile  über  diesem  zerrissen,  statt  einer  runden  Ausschuss- 
öfihung  also  eine  IS/4  Zoll  lange  gerissene  Wunde  gesetzt.  Ein  anderer  Theil 
hatte  sidi  in  den  Unterkleidern  gefunden,  und  ein  grösseres  KugelstHek  steckte, 
wie  sidi  späterhin  ergab,  am  untocn  Gelenkende  des  Schienbeins,  welohea  an 
der  inneren  Seite  verletat  war.  Das  Fragment  wurde  später  von  da  ausge- 
schnitten. 

Zanächst   wurden  nun   die  ganz  losen,  sowie  die  nur  noch  wenig  mit  der 
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Knochenhaut  zusammenhängenden  Knochensplitter  unter  sorgfältigster  Schonung 
des  Periosts  entfernt,  zusammen  25,  his  zu  iVs  Zoll  Länge.  IXe  nur  onyoll- 
ständig  gelösten  wurden-  helassen«  Ich  beschloss  die  Ck>nservirung  des  zerMhmet- 
terten  Gliedes  zu  versuchen,  im  Vertrauen  auf  die  bisher  gesunde  und  kiiftige, 
gegenwartig  durch  den  Transport  und  die  ausgestandenen  Schmerzen  freilieb 
etwas  erschöpfte  Constitution  des  verwundeten  Officiers,  im  Vertrauen  auf  treue, 
opferwillige  Pflege,  endlich  in  BerQcksichtigung  der  durch  die  Gnade  der  Freu 
Prinzessin  reichlich  zu  Gebote  stehenden  HUlfsmittel  aller  Art.  JedenfsHs  wire 
auch  die  Aussicht  auf  den  Erfolg  der  Amputation  zu  dieser  Zeit  mehr  tl$ 
zweifelhaft  gewesen. 

Das  zerschmetterte  Glied  wurde  zunächst  auf  eine  Blechschiene  mit  Fms- 
brett  gelagert,  und  der  starken  Aufregung  halber  bekam  Pat.  eine  schwache  Mur- 
phiuminjection.  Eisblasen  auf  den  ganzen  Unterschenkel ,  inner!.  Aconit  3  nnil 
Apis  6,  zweistündlich  im  Wechsel. 

28.  Aug.  In  der  vergangenen  Nacht  musste  wegen  gxx>8ser  Unruhe  und 
heftiger  Schmerzen  am  zerschmetterten  Glied e  die  Morphiuminjection  wiederholt 
werden.     Das  Glied   wird  über  Bindenstreifen  auf  modificirtem  Pottaschen  lus^- 

■ 

bette,  der  Oberschenkel  auf  schiefer  Ebene  gelagert.  Tr.  Abends  39,6.  Eis,  in- 
nerlich Aconit  und  Apis  zweistündlich  im  Wechsel. 

Am  81.  August  erhob  sich  die  Temperatur  schon  Morgens  auf  41<>,  sttnd 
Abends  auf  40,61 ;  am  1.  Sept.  Tr.  Morgens  40,  Abends  40,6.  Innerlich  Lachesis  6. 
zweistündlich  mit  Aconit  im  Wechsel.  Täglich  zweimalige  Irrigation  der 
Wundhöhle  mit  1  proc  CarbollÖsung. 

2.  Sept.  Tr.  M.  39,0,  P.  96;  Ab.  40. 

3.  „      Tr.  M  39,  P.  108;  Ab.  40,6,  P.  114. 

4.  „      Tr.  M.  89,8,  P.  104;  Ab.  40,6. 

5.  „       Tr.  M.  88,2,  P.  98;  Ab.  40,4,  P.  108. 

Es  zeigte  sich  ein  wenig  Appetit,  die  Nächte  wurden  ruhiger.  Die  i>it- 
lichen  Schmerzen  wurden  durch  die  stets  sehnlich  verlangten  Eisumschlige  tin- 
terdrückt. 

6.  Sept.  Tr.  M.  88;  Ab.  40,6. 

7.  „      Tr.  M.  38,6;  Ab.  40,8. 

8.  „      Tr.  M.  88,4;  Ab.  40,6. 

9.  „       Tr.  M.  88,2;  Ab.  41. 

Von  jetzt  ab  erfolgte  unter  Fortsetzung  der  Behandlung  ein  wesentlicher 
Abfall  der  Tr. ;  die  brandige  Wundhöhle  fing  an,  sich  zu  reinigen,  der  Hautbrand 
hatte  sich  überall  demarkirt. 

11.  Sept   Tr.  M.  36,6;  Ab.  88,9. 

12.  „  Tr.  M.  87,4;  Ab.  89,4. 
14.     „      Tr.  M.  86,6;  Ab.  38,4. 

16.  „  Tr.  M.  37;  Ab.  89. 

17.  „  Tr.  M.  37,2;  Ab.  39,2. 
20.  „  Tr.  M.  87,4;  Ab.  38,0. 
22.  „  Tr.  M.  37,2;  Ab.  88,8. 

Ohne  Zwei.el  rührten  die  hohen  Temperaturen  namentlich  von  der  in  den 
Epiphysenenden  auftretenden  Osteomyelitis  her;  sie  sanken,  als  eine  gnte,  reich- 
liche Eiterung  in  der  Wundhöhle  sich  etablirte,  und  zwischen  den  noch  fest- 
sitzenden Knochensplittern  aus  der  Tiefe  her  gute  Granulatipnen  sichtbar  wordeu. 
Von  jetzt  ab  wurde  Silicea  6,  Abends  und  Morgens  gereicht.  —  Am  26« S*P*- 
war    die   Ausschussüffnung  über   dem    zerschmetterten  Wadenbeine  vernarbt.  — 
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Am  27.  Sept.  wurde  unter  Beihnlfe  des  Flaschencnges  ein  Gipsverband  mit 
grossem  vorderen  Fenster  angelegt  Bis  zum  $.  October  sank  die  Temperatur 
auf  Norm  mit  ganz  geringer  abendlicher  Exacerbation.  Appetit,  Schlaf  und  All- 
gemeinbefinden hoben  sich  immer  mehr.  Extraction  eines  2"  1.,  Vs"  ^'*  ^^^ 
\'l'  dicken,  gelösten  Splitters  der  Tibia.  Am  10.  October  konnte  ein  grosser 
Klumpen  gangränösen  Binde-  und  Fasciengewebes,  der  bis  iVa"  über  dem  Fuss- 
gelenk  gesteckt  hatte,  entfernt  werden.  Spaltung  der  Haut  über  der  dadurch 
entstandenen  Höhle.  —  Am  12.  Oct.  stiess  sich  ein  '/«''  1-  Sequester  fast  von 
der  ganzen  Dicke  des  obem  Diaphysenendes  der  Tibia  ab.  Auftreten  einer 
serösen  Entzündung  in  der  Fussgelenkskapsel.  —  Am  16.  Oct. 
iieaer  Gipsverband  mit  Einfügung  eines,  an  einigen  Stellen  zu  Oesen  aufgebogenen 
starken  l>rahtes;  die  in  die  Oesen  geknüpften  Schnüre  liefen  über  eine  am  Bett- 
gs]gen  befestigte  Rolle;  der  Kranke  konnte  mit  ihrer  Hülfe  das  Bein  mit  Leich- 
tigkeit und  schmerzlos  im  Gipsverbande  bewegen.  —  Temperatur,  Appetit  und 
Schlaf  gut.  —  Am  24.  Oct.  Fistelgang  im  untern  Drittel  des  Unterschenkels 
nach  dem  inneren  Knöchel  zu  gespalten.  Die  Wundgranulationen  bedeckten  sich 
mit  diphtherischem  Belege.  Apis  3,  vierstündlich,  örtlich  Umschläge  mit  solut. 
Kali  hypermangau.  —  Am  25.  Oct.  Extraction  eines  IV4"  Im  ^'2"  dicken,  V2" 
br.  Knochensplitters,  ausserdem  mehrerer  bis  zu  V«"  I<änge:  auch  eines  kleinen 
Kngelstückes.  —  5.  Novbr.  neuer  Gipsverband.  —  ll.Novbr.  Fistel  hinter  dem 
äusseren  Knöchel  neben  Achillessehne.  Spaltung  nach  oben.  —  12.  Novbr.  Spal- 
tung eines  zweiten  Fistelganges  nach  dem  inneren  Knöchel  zu;  eines  8.  am 
18.  Novbr.  —  Von  Zeit  zu  Zeit  werden  immer  noch  abgestossene  Knochensplitter 
aasgesogen. 

Ende  Januar  waren  alle  Wunden  vernarbt,  doch  war  noch  keine  feste  Ver- 
«inigung  des  Tibiaschaftes  in  der  Gegend  der  Einschussöffiiung  eingetreten,  trotz- 
Uem  im  übrigen  genügende  neue  Knochenbildung  constatirt  werden  konnte.  An- 
fangs Februar  trat  eine  katarrhalische  Synovitis  des  Kniegelenks 
auf,  zu  der  sich  ein  heftiges  Wunderysipel  gesellte,  das  vom  Fusse  ausgehend 
bis  zur  Hüfte  wanderte,  mit  Temperaturen  bis  41^  einherging,  und  mit  Ac. 
Bell  ad.  und  Apis  behandelt  wurde.  Pat.  kam  in  dessen  Folge  wieder  sehr 
hemnter  und  behielt  ein  grosses  Schwächegefühl  bis  Mitte  März.  Mit  Ablauf  des 
Erysipels  war  aber  die  vorher  noch  bestehende  Pseudarthrose  am  neuen  Tibia- 
»chafte  vollständig  fest  geworden;  das  Exsudat  im  Kniegelenke  war  bis  Mitte 
März  ebenfalls  resorbirt. 

Der  Unterschenkel,  dessen  Sohienbeinsohait  nach  Eztrsotion 
von  68  Knochensplittern  vollständig  neu  gebildet  ist,  ist  ohne  Spur 
einer  Verkürzung  oder  Verkrümmung  geheilt,  auch  Fuss-  und  Knie- 
;;elenk  sind  wieder  beweglich  geworden.  Seit  Mitte  März  1871  ging 
Pat.  auf  Krücken,  Anfangs  April  konnte  er  schon  das  Bein  in  schonender  Weise 
^'ebrauchen.  Zur  Nachkur  nahm  er  die  Sool-  und  Moorbäder  in  Kissingen,  zu- 
letzt die  Thermen  von  Aachen.  Im  September  schrieb  er  mir:  „die  Krücken 
liabe  ich  seit  einiger  Zeit  ganz  abgelegt  und  gehe  an  einem  Stocke  täglich  etwa 
eine  halbe  Meile  weit;  gestern  bin  ich  ohne  Stock  und  ohne  das  Geländer  zu 
fassen,  2  Treppen  hoch  gestiegen,**  u.  s.  w. 

Es  ist  dieser  Fall  meines  Wissens  der  erste  bis  jetst  veröffent- 
lichte, in  welohem  überhaupt  so  hochgradige  Knochensplitterung 
durch  eine  Gewehrkugel  veranlasst,  und  trotsdem,  sum  Triumph 
der  conservativen  Chirurgie,  ein  so  befriedigendes  Heilresultat  er^ 
zielt  wurde. 
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X.    FuBSgelenk. 

Am  h&nfigsten  kamen  chroniaclifi  Entzündangen  des  Fnasgeleiiks  in 
Folge  progredienter  OsieomyeMtis  der  FoBswnrzelkiiochen  vor.  Idio- 
pathische Entzttndnfig  des  Gelenks,  traumatische  oder  «nboBsdie  Ur- 
sachen ausgenommen,  habe  ich  nicht  beobachtet.  Ich  erwähne  zunächst 
eines  besonderen  Falles  aus  dem  Jahre  1863: 

260.  f  nu  Fr.,  6S  J.,  ans  Z.,  hatte  «^  Jahren  am  sog,  KaochenfrMB  der 
FnsBwnzzelkuochen,  besonders  des  Os  cuboid.  nnd  navicoL  gelitten,  und  schon 
vor  IVs  J*l>ivn  meine  Hülfe  gesucht.  Die  damals  voigeschlagene  AmpaCedon 
naeh  Pirogof  f  wnrde  Ton  der  Fat.  hinausgeschoben.  Jetzt  verlangte  sie  dringend 
naeh  derselben,  weil  sie  seit  einiger  Zeit  heftigere  Sehmersen  im  Fosi^elenke  be- 
kommen hatte,  die  jedes  Auftreten  mit  dem  fasse  unmöglich  machten.  & 
hatten  sich  einige  Fisteln  über  Ob  cuboid.  und  calcan.  gebildet.  Da  Pirogof/s 
Operation  jetzt  nicht  mehr  möglich  war,  so  beschloss  ich,  noch  die  Syme*fche 
Amputation  zu  versuchen,  machte  aber  Fat.  darauf  aufmerksam,  daas  et  anch 
far  <Uese  möglicherweiBe  schon  zu  spät  sein  könne,  wenn  die  Gelenkfläche  der 
Tibia  sidi  bereits  erkrankt  zeigen  würde.  Am  27.  Nov.  madite  ich  die  Ampa- 
taiion  nach  Sjme.  Wir  hatten  unsere  Freude  über  den  gut  gelungenen  Fenen- 
lappen,  ich  eröffoete  das  Puesgelenk,  die  Tibiagelenkfläche  sah  änssedicb  unver- 
dächtig  aus,  aber  bei  Umschneidung  derselben  vor  dem  Ansetzen  der  Süge  drang 
das  Messer  leicht  in  den  erkrankten  Knochen.  Die  Octeomyelitis  hatte  och 
über  die  Epiphyse  verbreitet,  war  in  die  Markhöhle  gedrungen  und  hatte  eine  voU- 
ständige  Barefication  der  Kaochenbälkchen  in  derselben  zu  Wege  gebracht.  & 
blieb  unter  diesen  Umständen  nur  die  sofortige  Absetzung  des  Untevsohenkels  in 
dessen  Mitte  übrig.  Permanentes  Wasserbad  mit  Zusatz  von  Tinct.  Symphjt,;  is- 
nerlidi  Arnica.  £s  entwickelte  sich  in  der  zurückgebliebenen  Markhohle  eine 
heftige  Osteomyelitis,  die  weitgehende  Phlegmonen  und  Eitersenkungen  bis  in 
die  Kniekehle  tind  bis  in  das  untere  Drittel  des  Oberschenkels  mit  sich  brachte. 
Dennoch  genas  die  Kranke  unter  innerlichem  Gebrauch  von  Ars.,  Chinin,  und 
Silicea,  so  dass  sie  Anfangs  Februar  aus  der  Cur  entlassen  werden  konnte, 
aber  erst  im  Juni  ihr  künstliches  Glied  gebrauchen  durfte. 

261.  H.  a.  D.,  c  55  J.,  Cirsoides  Aneurysma  (Angioma  arteriosum)  vm 
das  Fussgelenk  hemm.  Heilung  durch  percutane  Umstechung  der  erweiterten  n- 
fuhrenden  Arterien  und  nachfolgende  oomprimirende  EinwicUungen. 

262.  Bei  Frau  M.  in  U^  80  J.,  trat  naeh  der  Operatioa  eines  chnwischen 
Abscesses  hinter  der  Brustdrüse  mittelst  peripherischer  Spaltung  an  der  Orann- 
ferenz  der  Mamma,  nach  welcher  ein  Thrombenzerfall  in  einer  V.  thoracica  er- 
folgt sein  mueste,  nach  heftigem  Schfittelfrost  eine  Enteündung  des  Fus^gelenki* 
a«f ,  die  anfangs  von  mir  mit  Rnhigstellung  des  Fussgelenks  im  Gipsverbande, 
erhöhter  Lage,  ISsumschlägen ,  innerlich  mit  Acon.  und  Apis  behandelt  wmde. 
Die  Entzündung  war  beseitigt,  als  ich  nach  dem  Kriege  Pat.  wieder  sah,  es  wtr 
etwas  Steifheit  im  Fussgelenhe  zurückgeblieben,  auch  war  anhaltenderes  Geben 
noch  längere  Zeit  schmerzhaft,  wurde  aber  durch  das  Tragen  emes  Schieaen- 
stiefels  gebessert. 

268.  Bei  Frau  B.  in  L.,  ca.  81  J.,  trat  in  Folge  embolischen  Prooesses  usch 
Endometritis  eine  Syaovitis  suppnimtiva  des  r.  Chopart*schen  Gelenkes  aaf|  in  Folg« 
deren  anch  das  Fussgelenk  von  einer  wahrscheinlich  katarrhalischen  Synoritia  <r- 
griffen  wurde.    Beil.,  Hepar;  Immobilisirung  des  Gelenks  an  Kesecfioosscbieoe. 
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Bei  der  erstem  kam  es  zur  acnten  Verekerang  des  Gelenks  mit  seenndärer  Phleg- 
mone; nach  eröffnender  Incision  und  beim  Gebraach  von  Pnlaat.  nnd  Silic. 
erfolgte  jedoch  binnen  einigen  Wochen  Ausheilung,  während  welcher  auch  die  Ent- 
zündung des  Ftftsgelenks  zu  vollkommener  Integrität  des  letzteren  sich  zurfickbildete. 
Die  secundären  Entzündungen  ^s  Fussgelenks  bei  osteomjeli- 
tiscben  Processen  am  Schienbein  habe  ich  öfter  zu  beobachten  Gelegenheit  ge- 
habt. Meist  waren  es  sogenannte  katarrhalische  Synovitiden;  der  Ausgang  war 
bei  Immobilisimng  des  Gelenks  und  Darreichung  von  Apis  und  Snlphur  immer 
ein  günstiger.  Suppuradve  Synoritis  beobachtete  ich  in  einem  Falle  von  Osteo- 
myelitis an  der  oberen  Epiphyse  der  Tibia,  der  zum  Durchbruche  des  Eiters  in 
das  Kniegelenk,  snppurative  Entzündung  derselben  mit  Ausgang  hi  wahre  Ankylose, 
und  in  eiiieia  «dem  Falle  von  Durchbrach  eines  Epiphysenabsceasee  in  das  Fnas- 
S^elenk,  in  fremder  Praxis,  der  zur  Besection  des  letzteren  mit  günstigem  Aus- 
gange führte.  Am  Kniegelenke  habe  ich  als  Folge  vr  n  Osteomyelitis  der  Tibia 
und  des  Femur  sonst  immer  katarrhalische  Synovitis  mit  Wiederherstellung  der 
(in  wenigen  Fällen  etwas  beschränkten)  Beweglichkeit  gesehen.  Eine  Verjauchung 
des  Schnltergeleokes  sah  ich  bei  jauchiger  OsteomyelHiB  (Osteophlebitfs)  des  Hu- 
mema  nach  Sdmssfractnr  dicht  über  der  unteren  Epiphyse,  die  mit  constant  hohen 
Temperatnren  (bis  41^),  bedeutenden  cerebralen  und  typhösen  £Uscheinungen  sich 
verband,  nnd  die  mit  Ars.  und  Acid.  phosphor.,  sowie  mit  schrankenloser 
Darreichung  des  Alcohol  in  Form  von  Champagner,  Bothwein  und  Cognacwasser 
behandelt  wurde.  Nach  breiter  Eröffnung  des  Gelenks  besserten  sich  die  allge- 
meinen Symptome.  Der  Gelenkkopf  und  der  Schaft  des  Humems  waren  auf  ca. 
3  Zoll  Länge  nekrotisch.  Ich  befürwortete  nneh  dem  Sinken  der  Temperaturen 
nnd  der  Besserung  des  Allgemeinbefindens  dringend  die  Exarticulation  im  Schnlter- 
gelenk,  (die  in  diesem  Falle  einzig  rationelle  Therapie).  Leider  konnte  der  Kranke 
sich  nicht  zu  ihr  entschliessen  und  ich  musste  schweren  Herzens  mich  mit  einer 
Besection  des  Humeruskopfes  behufs  freiester  Eröffnung  der  Wundhöhle  begnügen. 
D&r  Patient  starb,  wie  im  voraus  zu  befürchten  war,  an  Pyaemie.  — 

Die  uns  immer  erst  nach  Wochen  zngegangCDien  Sdmarfraetaren  des 
Fussgelenks  verliefen  bei  conserrativer  Behamflung,  Immobilisirang  des 
Gelenks  und  Sorge  fClr  freiesten  Abflnss  der  Wnndsecrete  günstig.  In 
einem  Falle  fand  ich  in  der  Tiefe  der  Gelenkwunde  mit  der  elektrischen 
Sonde  trotz  der  bestimmten  Gregenrede  des  Patienten  ein  kolossal«»  Pro- 
jectü  eines  Tabati^egewehres,  das  nach  breitangelegtem  Beseetionsschmtt 
aas  dem  zerschmetterten  Talus  herausgezogen  vmrde.  Reaction  fast  Null. 
Gflnsüge  Heilnng  im  Gipsverbande  bei  einfacher  Bdiandhmg  n»t  des* 
inficirender  Irrigation. 

Die  Behandlung  der  schweren  Verletzungen  des  Fassgelenkes  in  der 
Friedenspraxis  habe  ich  schon  filkher  skizzirt.  Bei  ausgiebigen  Zerreis- 
sangen  dea  Gelenks  (so  in  einem  frfthern  FaUe,  in  welchem  die  Gelei&e 
<ies  MetatarsuS)  das  Tarsa]geleidc,  die  Achillessehne  in  doem  Mühlenwerke 
zerrissen  word^  waren,  Heilung  nach  Amputation  in  der  Mitte  des  Unter- 
schenkels) liegt  das  einzige  Heil  selbstverständlich  in  der  primären,  d.  h. 
möglichst  sofortigen  Amputation.  Schwieriger  sind  die  ominösen  compli- 
cirten  Luxationen  des  Fussgelenks  nach  Einwirkung  stark  quetschender 
Gewalten  hinsichtlich  der  einzuschlagenden  Therapie  zu  beurtheilen. 
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Es  ist  eine  eigenthümliche  and  wahrscheinlich  durch  besondere  An- 
ordnung der  aofsaogenden  Lymphgefitose  bedingte  Thatsache,  dass  gerade 
diese  Luxationen  häufig  zu  septischen  Infiltrationen  führen,  ^e  das  Leben 
in  die  äusserste  Gefahr  bringen.  Meiner  erlangten  Ueberzeugnng  nach 
handelt  man  praktisch  am  richtigsten,  wenn  man  den  Kranken  oder  seine 
Angehörigen  von  diesen  Oefiahren  in  genaue  Kenntniss  setzt  und  ihm  die 
sachgemässe  Beurtheilung  im  einzeUien  Falle  vollkommen  klar  legt  Der 
Patient  hat  sich  dann  fttr  die  beraubende  oder  fELr  die  conservirende  Be- 
handlung zu  entscheiden.  Am  sichersten  &hrt  er  bezüglich  der  Lebens- 
gefahr nach  der  sofort  im  Unterschenkel  ausgeführten  Amputation.  Die 
Amputation  nach  Syme  und  Pirogoff  bietet  wegen  der  Unmöglichkeit, 
den  Einfluss  der  verursachenden  Gewalt  auf  eine  spätere  Ertödtung  der 
betroffenen  Gewebe  (resp.  der  bei  der  Amputation  gebildeten  Lappen;  in 
ihrem  ganzen  Umfange  von  vom  herein  zu  beurtheüen,  nicht  die  gleiche 
Garantie.  Entscheidet  sich  Patient  für  die  conservative  Behandlung,  so 
ist  zunächst  vor  einem  Verschlusse  der  mit  dem  Gelenk  com- 
municirenden  Wunde  nicht  dringend  genug  zu  warnen.  Im 
Gegentheil  muss  jeder  Möglichkeit  einer  Verhaltung  der 
Wundsecrete  oder  der  Jauche  etwa  mortificirter  Gewebe 
auf  das  sorgfältigste  vorgebeugt  werden.  In  diesem  Sinne  ist 
die  freie,  ausgiebige  Eröffnung  des  Gelenks  am  gründlichsten  nnd 
sichersten  durch  primäre  Besection,  das  rationellste  und  der  Vor- 
sicht fldgemessenste  Entree  der  Behandlung.  Danach  Drainage  quer  durcb 
das  resedrte  Gelenk  mittelst  dicker,  starkwandiger  Gununiröhren,  waner- 
dicht  zu  machender,  doppelt  gefensterter  Gipsverband  über  Resections- 
schiene,  permanentes  Wasserbad  mit  einem  einprocentigen  Zusatz  von 
Carbolsäure  während  der  ersten  6 — 8  Tage,  bis  zum  Eintritt  guter  Gra- 
nulation. Innerlich  Arnica,  unter  Umständen  mit  Aconit  im  Wechsel. 
Nach  Herausnahme  des  Fusses  aus  dem  Wasserbade  täglich  zwei-  bis  drei- 
malige Injection  von  lauwarmem  Wasser  mit  Zusatz  von  Tr.  symphyt. 
einfacher  Verband  des  Besectionsschnitts  mit  Geratläppchen,  Garbolcharpie 
und  Gazebinde.  Die  anderweite  Behandlung  richtet  sich  natürlich  nach 
den  vorhandenen  Nebenumständen. 

Mit  (Jebergehung  der  bei  jungen  Kindern  beobachteten,  meist  mit 
Tenotomie  der  Achillessehne,  und  erst  nach  deren  Heilung  mit  zeitweise 
erneuertem,  wasserdicht  gemachten  Gipsverbande  bis  über  das  Knie 
corrigirten  Elumpfüsse  erwähne  ich  eines  Falles  bei  einem  jungen  Mfidchen. 

264.  D.  G.  auB  F.  20  J.  Hochgradiger  linluaeitiger  Pea  eqnino-vanu  (Fferdc- 
Klnxnpfiiw)  mit  gleichzeitiger  ExtensioDsconlractiir  der  Mittelsehe.  DarchMbneidimg 
der  AchilleBsehne,  der  FlantaraponeuroBe  und  der  Beugesehne  der  Mittelzehe.  Ver- 
band an  modificirter  Resectionsschiene.  Nach  Heilting,  ca.  14  Tage  später  Cor- 
recturstellnng  des  Fasses,  Anlage  des  Gipsverbandes  mit  Anwendung  yon  Binden- 
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zügeln,     yollkommeae  Herstellang.    Gleichzeitiger  rechtsseitiger  Fferdeftiss  durch 
Tenotomie  der  Achillessehne  und  nachfolgende  Ck>rrectur  im  Gipsverbande  geheilt. 

Der  sogenannte  entzündliche  Plattfnss  kam  in  letzterer  Zeit 
5mal  znr  Behandlung,  3mal  hatte  er  sich  bei  jungen  Leuten  (Schlossern, 
Bäckern,  Maschinenbauern)  während  der  Lehrlingszeit,  einmal  bei  einem 
jungen  Madchen  entwickelt 

Die  Behandlung  bestand  zunächst  in  mehrwOchentlicher  absoluter 
Rohe  und  Schonung  der  betreffenden  Fasse,  und  täglich  3maligem  Ein- 
reiben derselben  mit  einer  Mischung  von  y,  Tassenkopfe  rectific.  Wein-* 
geists  mit  20  Tropfen  Arnica  0.  Sodann  wurde  der  kranke  Fuss  in 
starke  Reaction  gestellt,  der  wieder  erhobene  innere  Fussrand  stark  mit 
feuchter  Gharpie  unterpolstert,  um  die  Stellung  desselben  auf  einer  nach 
aussen  geneigten  schiefen  Ebene  zu  erhalten,  und  in  dieser  Stellung  des 
Fasses  unter  Anwendung  von  Bindenzflgeln  ein  sehr  starker  Gipsverband 
angelegt,  in  welchem  nach  vollkommener  Austrocknung  zu  gehen  dem 
Pat  gestattet  wurde.  Ein  Keddiv  ist  durch  das  Tragen  eines  festen  hohen 
Schnürstiefels  zu  verhüten,  dessen  innerer  Sohlenrand  in  der  Gegend  der 
höchsten  Elevation  des  Fussgewölbes  durch  eine  nach  innen  ansteigende 
Ledereinlage  in  genau  passender  Weise  erhöht  ist 

XI.   Fusawurzel. 

Auch  an  den  Fnsswurzelknoehen  wurde  Osteomyelitis  mit  ihren  Folge* 
zuständen,  namentlich  Caries  der  Tarsalknochen,  häufiger  beobachtet.  In 
den  meisten  Fällen  war  dieselbe  auf  Scrophulose  zurückzuführen.  Der 
exquisiteste  Fall  wurde  mir  bei  einem  Kinde  zugesandt,  das  an  scrophulös- 
osteomyelitischer  Caries  beider  Fusswurzeln  und  beider  Ellenbogengelenke 
litt.  Den  ersten  ausgezeichneten  Fall  der  Art  sah  ich  in  meiner  Praxis 
im  Jahre  1858  an  einem  äusserst  heruntergekommenen  Mädchen  von 
IS  Jahren,  das  an  scrophulöser  Osteomyelitis  sämmtlicher  Fussknochen 
litt  Nachdem  die  Constitution  durch  eine  beinahe  ^/4}ahnge  roborirende 
Behandlung  mit  Jod  imd  Ferrum  aufgebessert  war,  machte  idi  meine 
erste  Amputation  nach  Pirogoff.  Trotzdem  die  Sägefläche  des  Fersen* 
beins  auch  schon  einen  kleinen  osteomyelitischen  Herd  zeigte ,  rechnete 
idi  doch  auf  eine  durch  den  operativen  Eingriff  zu  bewirkende  Sderosirung 
des  Knochens.  Die  Heilung  war  eine  der  günstigsten,  sie  dauerte  vom 
14.  August  bis  28.  September;  anfangs  October  schon  konnten  die  ersten 
Gehversache  gemacht  werden.  Die  Pat  geht  bis  heutzutage  vollkommen 
gut.  (Deutsche  Klinik  1859. 29.)  —  Bei  Verdacht  auf  tuberculöse  Knochen- 
entzündung und  gleichzeitige  Anlage  zu  Lungentuberculose  hat  man  von 
resecirenden  Eingriffen  nicht  viel  Segen.  Nach  einer  früheren  Besection 
des  Os  naviculare  und  cuneiforme  I  und  II  wegen  tuberculöser  Ostitis 
erfolgte  bald  ein  Ausbruch  von  miliarer  Lungentuberculose.    Bei  diesen 
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Znstiaden  atoht  maa  oft  swischeii  ThOr  und  Angd;  hier  olme  Operation 
läi^er  dauernde  £itenmg  ans  den  Knochenfisteln  mit  so  gut  wie  sicherer, 
wenn  anch  spllterer  EfBcx'escenz  einer  lauernden  Lngentaberctdose  —  dort 
Operation  mit  m(}glicher  gOnstiger  BfldcwirkiiBg  auf  das  AH^Mneinbefinden, 
andereraeüs  möfj^dier  rascher  Tenchtochtorong  desselben.  Wo  möglich 
sind  solche  Fälle  als  Noli  me  tangere  nur  innerlieh  mit  den  oitsinvchenden 
Arzneimitteln  imd  reizloser,  doch  mdgUehst  roborirender  Diätetik  n  be- 
handebt  Drängen  die  Yerhältalsse  m  einer  Operation,  so  ist  zunächst 
auf  möglichste  Yerliütnng  längerer  Eiterung  der  neuen  Wunde  zu  sehen. 
deshalb  fährt  man  im  AUgememen  hier  besser  mit  der  Amputation,  als 
mit  Resection. 

Was  nun  die  Bdiandhing  soldier  Fälle  ton  EntzOudung  der  Foss- 
wurzeUaiochen  betrifft,  In  denen  man  keine  Sorge  für  das  sdlgemeine  Be- 
finden au  hegen  braucht,  und  der  EntzUndungsprocess  locallsirt  erscheint, 
so  ist  nicht  zu  besweifehi,  dass  eine  Atsheilung  darben  durch  psssende 
Araneinrittel,  Diätetik  und  alkaMsdie  Bäder  woM  mOglich  ist  Indessen 
bieten  gerade  die  anatomischen  Verhältnisse  der  Fusswurzeln  weit  wsk 
Aussicht  auf  ein  Fortschreiten  des  Entsftndungsprocesses  in  den  schwam- 
migen Enoehen  von  diesen  selbst,  oder  von  der  laeht  fortpflanzbaren  Ent- 
zündung der  einzelnen  Gelenke  aus.  In  den  allermeisten  der  in  ei^er 
und  fremder  Praxis  beoba<£teten  Fälle  flammte  gewöhnlich  nach  Geh- 
versuchen in  dem  scheinbar  geheilten  Fnsse  die  Eatznodung  wieder  anl 
und  führte  dann  bei  einigermassen  längerer  Dauer  meisit  znr  Absetzang 
im  UnterschenkeL  Auch  die  Besectionen  einzdner  entzündeter  Knochen 
führen  selten  zu  gttnstigen  BesuUaaten.  Abgesehen  davon,  dass  der 
Gebrauch  des  in  seiner  Grundconstnaction  durch  sie  veikfimmerten 
FusseSy  der  auf  alle  Fälle  sein  Gewölbe  einbüsstr  sehr  bemtrichtigt 
oft  ganz  unmöglich  wird,  und  dass  die  Pal  jedenMs  schledifter  g^en. 
als  nach  der  Syme  -  und  Pirogo  ff 'sehen  Operation,  so  tritt  gewöhnlich 
der  osteomjelituche  Process  in  dea  Nachbarknochen  wieder  auf,  nd 
das  Ende  vom  liede  ist  auch  die  Amputation  am  UmterscheBkeL  — 
Man  thut  deshalb  meiner  Ueberseugnng  nadi  besser,  in  Erwägung  des 
meist  nngünstig^en  Verlaufs  der  Tarsalentzünduflgen  bei  Zeiten  das  wsh^ 
scheinlich  Verlorene  zu  optera^  um  mit  Sicherheit  dem  Pat  die  Möglichkeit 
zu  retten,. auf  seinen  eigenen  Knochen  wieder  laufen  zu  temen,  und  nicht 
zu  künstlichen  Gliedern  seine  Zuflucht  nehmen  zu  müssen.  Von  bescmderer 
Wichtigkeit  erscheint  mir  dieses  Princip  für  dk  arbeitende  Elasae.  Ich 
weiss  es  freilich  aus  öfterer  Erfahrung,  dass  mandie  Kranke  sich  nicht 
gleich  zur  Ajuwendung  eänes  radicalen  Verfahrens  entschliessen  können. 
Da  Ueibt  dann  nichts  übdg,  als  ihnen  selbst  die  Verantwortung  ftr  den 
späteren  unerwünschten  Ausgang  zuzuschreiben.  —  Bei  chronkeheo  Osteo- 
myelitidea  der  .vorderan  Fisswuiselknoehen,  namentlich  wenn  sie  sidi  >^ 
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Fistelbildmig  und  Caries  compliciren,  ist  die  zeitige  Ausführong  der 
Pirogoffschen  oder  Syme'schen  Ampntation,  bevor  die  Ent- 
zündung auf  den  Calcaneus  oder  gar  auf  die  Gelenkfläche  der 
Tibia  übergreift,  das  praktisch  Zweckmässigste. 

265.  M.  S.,  18  J.,  aus  W.  bei  C.  litt  seit  ca.  1  Jahre  an  osteomyelitischer 
Caries  der  hintern  Metatarsalköpfe  und  der  Tordem  Fnsswonselknochenf  die  zeit» 
her  anch  homöopath.  ohne  Erfolg  behandelt  worden  war.  Chopart'sche 
Exarticnlation  mit  unterem  Lappen  am  29.  Mai  1868;  die  Grelenkflächen  des 
Talus  und  Calc  sehen  unrerdächtigans,  doch  zeigen  sich  die  nachstonterliegenden 
Knochenschichten  etwas  erweicht.  Acuponctur  derselben  vor  Anlegung  der  Nathe. 
Permanentes  Wasserbad  mit  Amicazusatz,  Aconit.  Am  5.  Juni  musste  der 
Stumpf  wegen  heftiger  nächtlicher  Schmerzen  in  demselben  aus  dem  Bade  her- 
aasgenommen  werden;  sämmtliche  Näthe  wurden  entfernt.  Zum  grössteu  Theile 
war  pr.  int  der  äusseren  Wunde  eingetreten.  Heftpflaster-  und  Ceratverband. 
Rhus  toxid.  3stündlich.  Danach  verloren  sich  die  Schmerzen  und  unter 
Gebrauch  von  Silicea  schloss  sich  die  Wunde  bis  zum  14.  Juli.  —  Am  23.  Aug. 
aber  meldete  sich  die  Operirte  nochmals  wegen  zweier  wiederaufgebrochener 
Fistln  in  der  Narbe^  welche  auf  die  Gelenkfläche  des  Tal.  und  Calc.  führten. 
£s  wurden  deshalb  in  beide  8  Acupuncturnadeln  möglichst  tief 
eingetrieben,  die  bis  zu  freiwilliger  Lockenmg  liegen  bleiben  sollten.  Innerlich 
Sulf.  3  mal  taglich ,  2  mal  des  Tages  protrahirte  örtliche  warme  Seifenbäder. 
Am  8.  und  7.  Septbr.  wurden  noch  8  Nadeln  eingeführt.  Sämmtliche  Nadeln 
konnten  nach  ihrer  Lockerung  bis  zum  22.  Sept.  beseitigt  werden.  Die  Fisteln 
schlössen  sich  dann  unter  Fortgebrauch  der  warmen  Bäder  rasch  und  deflnitir. 
Die  Operirte  geht  sehr  gut  auf  dem  Stumpfe. 

266.  Hr.  A.  S.  aus  B.  in  Wiirtemberg,   25  J.,  bekam  im  Novbr.   1867  eine 
osteomyelitische  (tuberkulöse?)   Entzündung   des  linken   Sprungbeines,   die  nach- 
gerade das  Gelenk  und  die  untere  Gelenkfläche  des  Schienbeins  in  Mitleidenschaft 
zog.     Pat.  konnte  den  Fuss  nicht  mehr  gebrauchen,  und   war  vers chiedenerseits 
auch   homöopathisch  ohne  jeden  Erfolg   bebandelt  worden.     Nachgerade    waren 
die  Gewebe  in  der  Umgebung  des  Fussgelenks  scl^rosirt,   ohne  dass  es  zu  Absce- 
dirung  und  Fistelbildung  gekommen  wäre.     Im  Juni   1868  sah  ich  Pat.  zuerst, 
und  beschloss,   seinen  Wünschen  entsprechend,  einen  Versuch  zur  Erhaltung  des 
Fosses  mittelst  Resection  des  Gelenks  zu  machen.     Zunächst  wurde  eine  fluctuirende 
Stelle  an  der  vordem  Seite  des  Gelenks  eröffnet^  die  etwas  käsigen  Eiter  entleerte. 
Besection  am  16.   Juni  186  8.     Weichtheile  dickschwartig  entartet.     Subperi- 
osteale  Kes.  der  Fibula,  die  Luxation  der  resecirten  Tibiaepiphyse  schwierig,  der 
Knochen  ist  nicht  durch  die  schwartigen  Umgebungen  und  die   stark  verdickte 
Sjnovialkapsel  nach   aussen  zu   bringen,   sondern  muss  innerhalb   derselben  mit 
der  Kettensäge  resecirt  werden.     Starke  Blutung    aus   der  Periostwunde.      Aus- 
kratzung des  Talnskopfes  mit  dem  Meissel.     Drainage.     Gefensterter  Gipsverband 
ober  Besectionschiene , .  die   an  einem  Bettgalgen  in  der  Schwebe  befestigt  wird. 
Geringe  Beaction.    Aconit.  Sulphur.    Die  Wunde  heilte  bis  auf  die  Fisteln 
des  Drainagerohres ,    aber   die  Schwartenbildnng   veränderte  sich  im  Laufe  der 
nächsten  Monate  nicht,    vielmehr    trat  eine   partielle  Nekrosimng   (Caries)    der 
Tibiasägefläche  auf     Im  Dezember  Fistelbildung  an  der  Ferse,  die  nach  der  Tibia- 
sägeflüche  führte.     Merkwürdigerweise  hatte  sich  bei  alle  dem  die  Constitution  des 
Kranken  in  erfreulicher  Weise  gebessert,  er  war  kräftiger  und  munterer  geworden. 
Um  nichts  tmversucht  zu  lassen,  machte  ich  im  Februar  noch  ein  Evidement  der 

Intern«tlonale  Homöopathische  Fresse.    II.  Bd.  11 
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cariösen  Eläch«n  von  der  erweiterten  hinterea  Fietel  au,  —  ohne  Erfolg.  8a 
blieb  nichte  weiter  übrig,  alB  die  AbMtznilg  des  UnterschenkelB  in  der  Mitte  der 
Diaphjse,  die  ich  mittelst  Bildung  nuuuchetten  förmiger  Uantlappen  aosrührte* 
Die  Markhöble  zeigte  sich  noch  in  dieser  Hohe  etwas  rareflcirt.  Die  Hcahing 
der  AmpntationswilBde  verlief  günstig,  doch  blieb  noch  lange  Zelt  eine  gelind» 
chronische  Osteomyelitis  an  der  Sägefläche  zurück,  die  sieh  in  wiederholter  Beisung 
nnd  oberfläehlieher  Verschwanmg  des  über  dem  KnoobeiL  li^^enden  Nazbenstickt 
beknndete.  Das  Allgemeinbefinden  dagegen  blieb  Tortrefflich.  PaC  hat  sich  seit 
kurzem  verheirathet. 

Anch  dieser  Fall  bestätigt  anderweite  Erfahmngen,  denen  zufolge 
chronische,  besonders  dyskrasische  Entzündnngsprocesse  in  den  Fosswnnel- 
knochen,  die  auf  die  Gelenkääche  des  Schienbeins  übergreifen ,  nach  der 
Eesection  des  Fnssgelenks  meist  recidiviren,  daher  der  Ampntation  im 
Unterschenkel  zu  unterworfen  sind.  Bei  reiner  entzündlicher  Panarthritis 
des  Fassgelenks  wirkt  die  Resection  weit  s^^ensreidier. 

267.  Chr.  H.  in  N.,  19  J.  Caries  am  Fersenbein,  Fistel  an  der  anteren  Fliehe 
desselben.  Spaltnng  der  Fistel  mittelst  Bogenschnitts  om  den  anteren  Theü  der 
Ferse  hemm,  partielle  Ablösung  des  hintern  Lappens,  Entfernung  der  cariösen 
SteUen  mit  Meissel  und  Bruns'schem  Löffel,  so  dass  grosstentheils  nur  die 
Knochenschale  zurückblieb.    Heilung  binnen  31/^  Monat. 

268.  Der  Gärtner  K.  in  C,  66  J.,  hatte  am  linken  Fusse  den  „Bnnd  der 
Alten*'  bekommen.  Heftete  Schmerzen  am  ganzen  Fasse.  Der  Brand  haue 
sich  demarkirt  in  der  Gegend  der  Yorderen  Fusswurzelknochen.  Fat.  wünschte 
trotz  der  ihm  gemachten  Einreden  die  Absetzuiic;  des  Fusses,  die  ich  mittelst 
Pirogoff  scher  Amputation  ausführte.  Art.  tibial.  antica  und  postica  roUkommen 
sderosirt;  dennoch  keine  Nachblutung.  Fat.  starb  nach  Bericht  am  7.  Tage  nach 
der  Operation;  die  Schmerzen  waren  nicht  wiedergekehrt. 

269.  Str.  in  B.  Arthrogenes,  taubeneigrosses  Ganglion  an  äusserer  Seite  des 
linken  Fussrandes,  mit  zeitweise  heftigen,  bis  zum  K.  ischiadicns  aus 
strahlenden  Schmerzen«  Beseitigung  derselben  nach  Heilung  des  Ganglioo 
mittelst  subcutaner  Discision. 

270.  Frau  ?.  in  S.,  ca.  SO  J.  Grosses,  zweikammeriges,  arthrogenes  Gaoglion- 
am  äusseren  Fnssrücken  mit  starker  Verdünnung  der  überliegenden  Haut.  Heiliuig 
durch  subcutane  Discision  von  zweifachem  Einsichtspuncte  aus,  mit  nachfolgendem 
Compressiwerbande. 

XU.  An  den  Zehen 

kam  am  häufigsten  das  bösartige  Nagelgeschwür,  immer  am  Nagelbette 
der  grossen  Zehe  vor.  Alle  Fälle  waren  veraltet  und  mit  den  verschie- 
densten Mitteln,  namentlich  mit  dem  verkehrten  Ausschneiden  des  Nagels, 
mit  Unterklemmen  von  Bleiplättchen  unter  die  gelösten  Nagelränder,  auch 
glaubensvoll  mit  Hepar,  Silicea,  Mercar  behandelt,  natärüch  ohne 
Erfolg.  Die  immer  heftigen  Schmerzen  und  die  bisweilen  totale  Ver» 
kflmmerung  der  GebrauchsfiLhigkeit  des  Fnsses  führten  manchen,  Jahre 
lang  auf  die  Geduldsprobe  gestellten  Patienten  mitunter  ans  weiter  Ferne 
2u  mir,  einige  male  mit  dem  Wunsche,  sich  die  betreffenden  Zehen  ent- 
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fernen  zu  lassen.  Am  einfachsten  und  sichersten  weicht  das  Leiden  in 
allen  FfiUen  der  Zerstörung  der  Nagelmiitter  mit  Kali  canst  nnd  nach- 
folgenden warmen  Seifenb&dem.  Die  Nachbehandlung  macht  gar  keine 
Schmerzen,  nad  die  Nagelflftche  der  Zehe  wird  ToUkommeB  durch  die 
sich  bildende  feste,  horaartige  Narbe  gesditttzt 

In  einigen  Fällen  behandelte  ich  ein  arthrogenes  Ganglion  Aber  dem 
Metatarsalgelenke  der  kleinen  Zehe,  das  die  Pat  sehr  beim  Gehen 
schmerzte,  nnd  dessen  Haatbedecknng  ich  stets  papierdünn  &nd,  mit 
Spaltong,  Anspinselnng  der  innem  Fläche  mit  Jodtinctur  nnd  einfachem 
Beckrerbande.    Heilnng  erfolgte  stets  ohne  Zwischenfälle. 

Ich  sdiliesse  hiermit  die  unter  dem  lebendigen  Eindrucke  gemachter 
eigene  Erfahrungen  von  mir  gezeichnete  Skizze.  Selbstverständlich  machen 
die  mehr  weniger  fragmentarischen  Mittheilungen  keinen  Anspruch  auf 
irgend  welche  Erschöpfung  der  in  ihnen  angezogenen  Themata.  Sie  sollen 
Tielmehr  vorläufig  nur  zur  Yeranschaulichung  des  eigenen  Standpuncte» 
dienen,  von  dem  aus  ich  an  die  Behandhmg  einzelner  chirurgischer 
Krankhdtsformen  ging.  Freilich  wQnschte  ich  lebhaft,  dass  sie  weiterhin 
anregen  möchten  zu  möglichst  vcnrulheilsfreier  und  möglichst  Uderanter 
Kritik  des  vor  uns  liegenden  literarischen  Haufens  von  wirklichen  und  — 
vermeintlichen  Thatsachen,  bei  deren  Durchsichtung  wohl  Jeder 
von  uns  mehr  weniger  stutzig  und  befangen  geworden  ist.  Das  Heil  für 
uns  und  unsere  Wissenschaft  liegt  nicht  in  Selbstgerechtigkeit  und  infal* 
libilistischem  Buchstabenglauben,  sondern  in  unpartdischer,  auf  die  fort- 
schreitende Wissenschaft  sich  stützender  Kritik.  Der  Geist  nur  macht 
lebendig!  und  wie  wir  wünschen,  dass  uns  geschehe,  also  thun  auch  wir! 


Referate. 

Bestraint  oder  Non-Bestraint. 

Wie  in  allen  andern  Zweigen  menschlicher  Cultur,  so  wurden  nament- 
lieh  auch  in  der  Behandlung  und  Pflege  der  Geisteskranken  ungeheure 
Fortschritte  gemacht.  Nicht  als  ob  in  Erkenntniss  des  Wesens  der 
Krankheit  tmd  folgeweise  hinsichttich  des  Heilverfahrens  schon  aUes  Wün« 
schenswerthe  erreicht  wäre.  Wird  doch  gerade  der  Arzt  und  gerade  um  so 
mehr,  je  tiefer  er  forschte,  an  das  Schriftwort  gemahnt :  „Unser  Wissen  ist 
Stückwerk^*.  Aber  es  war  der  G^ist  der  Humanität  der  sich  auf  diesem 
Gebiete  mehr  und  mehr  Bahn  brach  und  zu  einer  wahrhalt  überraschenden 
EntWickelung  des  Irrenanstaltswesens  führte.  Verbesserung  der  Wohn- 
räume, Lagerstätte,  Kost,  Luft,  Umgebung,  kurz  in  jeder  Hinsicht  vermehrte 

11* 
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Annehmlichkeit  des  Daseins  det  Irren,  Minderung  der  Isolirong,  Anbah- 
nung der  Geselligkeit,  gemeinschaftliche  Arbeit  und  Zerstrenong,  Bfuide- 
mng  und  Milderung  der  Zwangsmassregeln  —  das  waren  die  Prindpien 
dieser  zahlreichen  neuen  Anstalten.  Für  die  Deutschen  Anstalten  kam 
noch  hinzu,  was  sie  höchst  vortheilhaft  von  den  franzöSKschen  und  eog- 
lischen  Einrichtungen  unterschied,  dass  die  ganze  Direction  und  Ver- 
waltung in  die  Hand  des  mit  voller  Machtbefugniss  ausgerttsteten  Arztes 
gelegt  wurde. 

Da  kam  in  den  vierziger  Jahren  plötzlich  in  England  die  Meinuog 
auf,  dass  mechanischer  «Zwang  in  der  Behandlung  der  Irren 
grausam,  für  den  Kranken  entehrend  und  ausserdem  geradezu 
überflüssig  seL  Bald  bemächtigte  sich  die  Presse  und  die  sogenaaute 
öffentliche  Meinung  dieser  Frage  und  trotz  des  Widerstandes  einiger  er- 
fahrenen Irrenärzte  wurde  der  Non  restraint  Modesache.  Wer  noch 
Zwangsmittel  anwendete,  galt  jetzt  nicht  blos  für  einen  schlechten  Irren- 
arzt, sonclem  für  einen  schlechten  Menschen  überhaupt  Innerhalb  eines 
Jahrzehntes  hatte  der  Non  restraint  in  England  vollständig  gesi^  — 
Wenn  übrigens  in  zahllosen  Streitschriften  von  einem  Bestraint-Systenie 
die  Bede  ist,  so  ist  das  weiter  nichts  als  ein  zum  Zwecke  der  bequemen 
Polemik  erfundenes  Schlagwort.  Keinem  Irrenarzte  ist  es  j^nals  einge- 
fallen, sein  Heil-  oder  Pflegverfahren  principiell  auf  physischen  Zwai^  zu 
gründen.  Allen  erschien  der  letztere  nur  als  ein  noth  wendig  es 
Uebel,  als  ein  immerhin  bedenkliches,  aber  beim  Versagen  aller  andern 
Auskunft  zur  Verhütung  grösseren  Unheils  schliesslich  nicht  zu  vermei- 
dendes Mittel 

Was  für  Mittel  hat  man  nun  an  die  Stelle  des  beseitigten  Zwanges 
gesetzt  ?  Es  handelt  sich  hierbei  um  die  allertraurigsten  Fälle  von  Zer- 
'  Störungssucht  u.  dgl.  Derartige  Kranke  zerreissen  ihre  Kleider,  bis  sie 
nackend  gehen,  besudeln  und  beschmieren  mit  ihren  Excrementen  sich  und 
ihre  Umgebung  in  unsagbar  ekelhafter  Weise,  zerstören  alles  irgend  Zer- 
störbare u.  s.  w.  Zuerst  ersetzte  man  die  Zwangsjacke  durch  die  Muskel- 
kraft der  Wärter;  dies  konnte  natürlich  vor  der  Theorie  nicht  bestehen. 
Sodann  schritt  man  zur  Isolirung  in  ganz  leeren,  mit  gepolsterten  Wänden 
yersehenen  Zellen  (padded  rooms).  Aber  auch  diese  ist  nur  seltener  und 
auf  kürzere  Dauer  anwendbar.  Es  blieb  also  nur  noch  die  Humanität 
und  die  medicinische  Behandlung.  In  ersterer  Hinsicht  verweist  man  aof 
all^  dasjenige,  was  man,  wie  oben  erwähnt,  heut  zu  Tage  in  jeder  normal 
eingerichteten  Irrenanstalt  findet.  In  letzterer  Hinsicht  nimmt  man  seine 
Zuflucht  zu  den  allerdrastischsten  Arzneien,  als  Chloroform,  Blausäure, 
Digitalis,  Chloralhydrat,  so  wie  zum  verlängerten  Bad,  Packen  in  nasse 
und  mit  Senf  getränkte^ücher. 

In  dieses  gemüthliche  Stillleben  des  Englischen  Irrenwesens,  wo  seit 
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Jahren  keine  Stimme  sich  fftr  einen  noch  so  beschränkten  Gebranch  me- 
chanischen Zwanges  zn  erheben  wagte,  kam  nenerdings  einige  infregnng. 
Ein  Dr.  Sheppard,  Oberarzt  der  männlichen  Abtheilnng  in  Colney  Hatch 
(Middlessex),  sonst  ein  Non  restrainer  vom  reinsten  Wasser,  fragte  in 
einem  sehr  höflich  geschriebenen  Anfisatze  seine  Fachgenossen  nm  Rath, 
wie  er  sich  zerstOrnngssttchtigen  Kranken  gegenüber  benehmen  solle« 
Darin  liegt  nun  eigentlich  nichts  Arges;  trotzdem  wurde  die  coUegialische 
Anfrage  des  Dr.  Sheppard  mit  bezeichnender  Kälte  todtgeschwiegen  und 
nur  ein  Assistenzarzt  Dr.  Williams  fand  sich  gemOssigt,  in  ziemlich  arro- 
gantem und  beleidigendem  Tone  den  unglücklichen  Frager  zurecht  zu 
weisen.  Der  Grund  dieser  allgemeinen  Empfindlichkeit  liegt  tiefer.  Nach 
der  einmal  herrschenden  Theorie  darf  es  keine  schwierigen  Situationen 
geben,  am  allerwenigsten  solche,  die  einen  Gedanken  an  die  Nützlichkeit 
des  mechanischen  Zwanges  aufkommen  lassen.  „Digitalis,  Opium,  die  nasse 
Einwirkung  thun  es  nicht'',  sagt  Sheppard.  „Ich  sage'',  orakelt  Williams, 
„Digitalis,  Morphium,  Opium  n.  s.  w.  u.  s.  w.  —  thun  es  wohl,  wie  die 
folgenden  Beispiele  beweisen.^  Und  nun  folgen  zehn  Beispiele,  die  aber 
alle  nur  beweisen,  dass  mitHülfe  der  genannten  undanderer 
höchst  drastischen  Mittel  es  —  nach  mehroderminderlangen 
Zeiträumen  —  in  einem  Falle  verging  ein  Jahr  —  gelang,  die 
unruhigen  Patienten  dem  stillen  Blödsinn  oder  einem  beru- 
higten Ende  zuzuführen.  Wie  man  es  aber  bis  zur  Erreichung  dieses 
^ücklichen  Zieles  mit  ihnen  gehalten,  ob  man  sie  ruhig  zerstören  oder 
nackend  gehen  Hess,  was  Dr.  Sheppard  eben  wissen  wollte,  darüber 
schweigt  des  Sängers  Höflichkeit  Prof.  Dr.  Neumann,  dessen Mit^ 
theilnng  im  neuesten  Hefte  der  „Allg.  Zeitschrift  für  Psychiatrie'*  (Bd.  28, 
Heft  6,  S.  677)  wir  das  Obige  entnehmen,  schliesst:  „Ja  ja!  Es  giebt 
verschiedene  Zwangsjacken.  Einer  macht  sie  ausDrillich  und 
legt  sie  um  den  auswendigen  Menschen,  ein  anderer  aus 
Aether,  Morphium  u.  s.  w.  —  und  legt  sie  direct  um  das  Ge- 
hirn. Das  verstehe  ich  ganz  gut  Warum  aber  jener  durch- 
aus ein  schlechter  Mensch  und  schlechter  Irrenarzt  sein  soll 
und  dieser  ein  guter  —  das  verstehe  ich  wirklich  nicht" 

(Mtgb.  d.  Md.  Z.) 

„Hahnemann  Hospital  Beport8'^ 

(Vol.  I  bis  Oct.  1871.    Henmsgegeben  yon  Dr.  Hunt  n.  Dr.  Seeger  in 

New -York.) 

Dieses  sehr  hübsch  ausgestattete  Buch  von  ca.  200  Seiten,  welches 
mir  durch  die  Gttte  des  Herrn  Oberarztes  obengenannten  Spitals,  Herrn 
Dr.  See g  er,  zugesandt  wurde,  hat,  wie  es  scheint,  hauptsächlich  den  Zweck» 
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•die  Nothwendigkeit  derHersteUung  eines  gerftumigen  liom6opatliischeii  Spi- 
tals für  die  Stadt  New-York  darzatlraiL  Ans  den  ia  obiger  Schrift  ent- 
halteuen  statistischen  Notizen  geht  nimlich  henror,  dass  New-Tork  sieben 
homOopath*  PoIikUaiken  (Dispensaries)  bat^  ia  welchen  zusammen  über 
66,000  Kranke  behandelt  werden.  Das  bisherige  homöopath.  Spital  in 
New -York  konnte  aber  lant  Bericht  im  letzten  Jahre  nnr  71  Patienten 
anöiehmen,  w&hrend  nach  Dr.  Seeger^s  Berechnungen  mindestens  5®'o 
der  polikKmsch  behandelten  Kranken  in  einem  Spital  Terpflegt  nnd  be- 
handelt werden  sdlten.  Weil  nnn  bisher  der  grösste  Theil  der  nm  Auf- 
nahme in  das  homöopath.  Spital  sich  bewerbenden  Kranken  wegen  Mangel 
an  Baum  abgewiesen  werden  mnsste,  so  fürchtet  Dr.  Seeger,  dass  das 
homöopath.  Spital  „nnpopulAr*^  werde;  selbst  die  Aerzte  seien  oft  sehr 
nnzufneden,  wenn  man  Kranke,  welche  sie  zor  Anfhahme  empfohlen,  nicht 
annehmen  k6nne.  Viele  Kranke,  die  anter  andern  Umst&nden  unbedingt 
in  einem  hom^^th.  Spitale  Au&ahme  suchen  würden,  halten  es  für  flbe^ 
flOssig,  anzufragen,  ob  sie  daselbst  au^enommen  werden  könnten,  nnd 
gehen  lieber  glmch  in  ein  allopath.  Spital.  Aus  diesen  Grflnden  soll  nnn 
auch  in  New*York  ein  grösseres  homöop.  Spital  aus  freiwilligen  Beitrigen 
herst^t  werden.  *)  Ais  Titelblatt  enthält  das  Buch  eine  Fromtansieht 
nebst  Gmndriss  zu  einem  derartigen  Spital,  das,  wenn  es  in  dieser  Weise 
zur  AusfttiiruDg  kommt,  jedenfalls  der  Stadt  New-York  £hre  machen  wird. 
Der  Bericht  Yon  Dr.  Seeger  als  Präsident  des  Baucomit6s  liefert  einen 
kurzen  U^berblick  über  die  erate  Entstehung  der  Spitäler  (ca.  825  ntch 
Christus),  ihrer  Entwickeluig  und  ihres  Charakters  von  dieser  Zeit  an 
bis  zu  den  Kreuzzttgen  und  durch  das  ganze  Mittelalter  hindurch  bis  aof 
die  neueste  Zeit  £s  wird  sodann  gezeigt,  wie  ein  Spital  besdiaffen  sein 
müsse,  um  den  Anforderungen  der  Wissenschaft  zu  genügen.  Lage,  Un- 
tergrund, Ventilation,  Heizung  etc.  werden  näher  besprochen. 

Ausser  dieser  Abhandlung  über  die  Entstehung  und  Einrichtung  der 
Spitäler  enthält  das  Buch  noch  verschiedene  andere  werthvoUe  Beiträge, 
so  besondttv  einen  Vortrag  von  Dr.  Seeger  über  Laryngoskopie  mit  Ab- 
bildung des  Jobold'schen  Apparats  und  eine  Uebersetzung  aus  Vir« 
chow^s  Archiv  über  Calloide  Cysten  imLarynx,  ebenfalls  von  Dr.  Seeger. 
mit  einer  Kupfertafd  (Chromo-Lithogr.) ;  eine  Abhandlung  über  Knochen* 

*)  In  Deutschland  finden  wir  überall  (Oesterreich  aufgenommen)  dieselben 
Uebelfltände,  aber  bei  uns  ist  man  gewühnt,  derartige  Angelegenheiten  ganz  den 
Behörden  zu  überlassen,  und  da  bei  uns  die  Homöopathie  staatlich  nicht  sner- 
kaiuitf  sondern  nur  geduldet  ist ,  so  ist  nicht  Yorausrusefaen,  das«  in  oiichster 
Zeit  ein  homöopath.  Spital  in  Deutschland  ins  Leben  treten  wird.  In  Amerika, 
wo  der  Grundsatz  gilt:  „help  your  self^,  da  geht  man  selbst  ans  Werk,  sammeh 
Gelder  und  baut  homöopath.  Spital or,  gründet  homöopath.  Universitäten;  in 
Deutschland  wartet  man  ruhig  ab,  bis  der  Regierung  gefällt,  ein  homöopath. 
dpital  zu  erbauen  und  homöopath  Aerzte  anzustellen  und  zu  besolden. 
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¥rflch6  von  Dr.  W.  Ferd.  Helmut h,  Prof.  d.  Chirurgie  am  Hahnemann- 
Spital  in  New* York;  sowie  aaoh  eine  Abhandlung  aber  Cysto-Sarcoma 
nebst  Abbildung  (Chromo^Lithogr.)  von  eben  demselben. 

Ausserdem  noch  verschiedene  andere  Beitrftge  von  Dr.  Lilienthal 
Aber  Diarrhoe,  von  Dr.  Averj  aber  Seekrankheit  etc.  etc. 

Brückner. 


Yaricocele 

geheilt    durch    Hamamelis    virginica.      Mitgetheilt  von  J.  A.  B. ,   Studiosus 
medicinae  im  Hahnemanu  Med.  College  in  Philadelphia. 

(l'ebersetzt  a.  d.  Am.  Journ.  of  Ilom    Mat.  Med.,  Vol.  V.,  Pag.  70  von  Dr.  Th. 

Brückner  in  Basel.) 

Anüeoigs  Febmar  1871  consnltirte  ich  Hm.  Dr.  J.  C.  Morgan  von 
Philadelphia  wegen  einer  varicosen  Anschwellung  der  linken  Vena  sper- 
matica,  welche  ich  vor  4  Jahren  zuerst  wahrgenommen,  nach  einer  hef- 
tigen körperlichen  Anstrengung. 

Seit  jener  Zeit  hatte  die  Anschwellung  beständig  zugekommen,  sodass 
ieh  bald  mich  genöthigt  sah,  ein  Suspensorium  zu  tragen.  Dumpfe  Schmer^ 
len  in  der  Weichengegend,  welche  bisweilen  bis  in  den  Rocken  sich  er- 
streckten und  durch  Reiten  sehr  verschlimmert  wurden,  waren  die  Beglei- 
ter meines  Leidens.  Da  ich  während  nahezu  3  Jahren  vergebens  Hydro* 
therapie,  Jod  etc.  etc.  angewandt,  so  entschloss  ich  mich  am  Ende,  mich 
einer  chirurgischen  Operation  zu  unterzidien,  da  mir  auf  anderm  Wege 
eine  Heilung  unmöglich  schien,  und  in  dieser  Absiebt  consnltirte  ich  Dr. 
Morgan. 

Derselbe  rieth  mir,  nachdem  er  alle  Details  über  mein  Leiden  ver- 
iu)mmen,  einen  Monat  hindurch  die  Hamamelis  virginica  innerlich  und 
finsserlich  genau  nadi  seiner  Vorschrift  zu  gebrauchen,  und  wenn  alsdann 
keine  Besserung,  bemerkbar  sei,  so  wolle  er  operiren.  Ich  verschaffte 
mir  sogleich  eine  hinlängliche  Quantität  der  Tr.  Hamamelis  und  begann 
das  Mittd  Morgens,  Mittags  und  Nachts  tropfenweise  zu  nehmen  und  zu* 
:gleich  applidrte  ich  örtlich  jeden  Abend  eine  schwache  Yerdflnming  dieses 
Mittels,  welche  Morgens  wieder  entfernt  wurde.  Nach  Yerflnss  eines  Mo* 
nats  war  mein  Zustand  so  ziemlich  noch  derselbe,  weder  besser  noch 
schlechter;  da  übrigens  sonstige  Umstände  damals  für  eine  vorzunehmende 
Operation  nicht  günstig  war^i,  so  verliess  ich  Philadelphia  und  kehrte 
nach  Hause  zurück.  Etwa  einen  Monat  lang  nach  meiner  Rückkehr  nach 
Hanse  that  ich  gar  nichts  gegen  mein  Uebel,  ausser  dass  ich  wie  bisher 
mein  So^ensorium  trug.  Endlich  beschloss  ich,  so  zu  sagen  aus  Ter- 
xweiflnng,  nochmals  die  Hamamelis  anzuwenden. 
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Am  ersten  Mai  begann  ich  nochmals  mit  dem  Mittel,  indem  ich  nnr 
Nachts  einen  Tropfen  einer  znr  Hälfte  mit  Wasser  verdonnten  Hamamelis* 
Tinctor  nahm  nnd  wieder  Umsehlfige  machte  wie  früher.  Ich  gab  mir  da- 
bei massige  Bewegung  nnd  erhielt  meinen  Leib  offen  dnrch  Grabam-Brod. 
Nach  kanm  2  Wochen  hatte  die  Geschwulst  merklich  abgenommen  and 
am  ersten  Jnni  konnte  ich,  zum  ersten  Male  seit  3  Jahren,  mein  Suspen* 
sorium  ablegen,  denn  zu  meiner  grossen  Freude  und  Yerwundenuig  war 
ich  vollkommen  geheilt  und  bin  es  auch  bis  zum  heutigen  Tage  (OcL  14 
1871)  gebUeben. 


Fin    Fall    von   Polyurie  in    der   pädiatrischen   Klinik 
des  allgemeinen  Kinderhauses  in  Stockholm. 

Vom  Prof.  Hj.  Abelin  in  Stockholm. 
Mitgetheilt  durch  Dr.  Liedbeck. 

Polyurie  ist,  gemäss  meiner  Erfahrung,  eine  ziemlich  seltene 
Krankheit  während  der  Kinderjahre,  welche  ich  gleichwohl  i.  J.  1868  is 
meiner  privaten  Praxis  mehrmals  zu  heohachten  Gelegenheit  hatte,  und 
welche  in  einem  Falle  in  der  Poliklinik  vorkam. 

Am  10.  Nov.  1868  wurde  dort  das  Mädchen  A.  Z.  von  Eskiltana, 
etwa  6  Jahre  alt,  vorgezeigt  £ine  erbliche  Krankheitsanlage  in  der  Fa- 
milie der  Patientin  war  nicht  zu  entdecken. 

Sie  ist  von  gesunden  Eltern  geboren,  und  ihre  4  jüngeren  Geschwister 
haben  keine  Anzeigen  zu  irgend  einer  Krankheit  ernsterer  Art  gezcagt 
Die  eigene  Gesundheit  der  Patientin  ist  niemals  gestdrt  gewesen,  wenn 
man  ausnimmt,  dass  sie  vor  einigen  Tagen  an  einer  Otitis  litt,  welche  emea 
Abscess  hinter  dem  rechten  Ohre  veranlasste» 

Im  Monat  Mai  d.  J.  (1868)  begann  die  Patientin  nach  Anstrengungen 
etwas  mit  dem  rechten  Beine  zu  hinken.  An  keiner  Stelle  der  Extremität 
wurde  gleichwohl  ein  Schmerz  bemerkt.  Der  um  Rath  gefragte  Arzt  er- 
klärte, dass  keine  Gelenkaffection  zu  entdecken  wäre,  verordnete  aber 
doch  Ruhe,  welche  2^2  Monat  beobachtet  wurde.  Als  die  Patientin  nach 
dieser  Zeit  Erlaubniss  erhielt  aufzustehen  und  sich  zu  bewegen,  so  war 
keine  Spur  des  Hinkens  zu  bemerken  und  hat  auch  hernach  nicht  beob- 
achtet werden  können. 

Einige  Tage  nachdem  die  Patientin  begonnen  hatte,  sich  stille  sn 
verhalten,  begann  sie  auch  von  Verstopfung  belästigt  zu  werden.  Um 
diese  zu  heben,  wurde  an  einem  Abende  ein  Lavement  mit  einerb e- 
deutenden  Menge  Kochsalz  angewendet.  In  der  darauffolgenden 
Nacht  begann  Pat  starken  Durst  zu  empfinden  und  ansehnliche  Quan- 
titäten Wasser   zu  sich  zu  nehmen.     Gleichzeitig    hiermit  stellte  sich 
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ein  stark  Termehrter  Urinabgang  ein.  Diese  Symptome  haben  seitdem 
onaosgesetzt  fortgedauert,  ohne  jemals  ein  Zeichen  von  Remission  zu 
zeigen,  sondern  sie  sind  eher  in  fortfahrender  Zunahme  begriffen  ge- 
wesen. Bei  zn  Anfang  des  Jnni  angestellten  Messungen  wurde  be- 
funden, dass  die  in  24  Stunden  als  Trank  verzehrte  Wassermenge 
2  Kannen  und  der  in  derselben  Zeit  abgegangene  Urin  t'/4  Kannen  be- 
trug. Von  dieser  Zeit  haben  die  Fttlle  des  Körpers  und  die  Kräfte  der 
Fat.  angefangen  abzunehmen,  der  Appetit  ist  schwach  und  der  Schlaf  ge- 
stört worden  von  dem  oft  vorkommenden  Bedürfnisse  zu  trinken  und  den 
Urin  auszuleeren. 

Die  Abführung  ist  ordentlich  gewesen;  Schwitzen  kommt  niemals 
vor,  und  die  Haut  ist  im  Allgemeinen  kalt  anzufühlen;  die  Laune  ist 
empfindlich  und  reizbar  geworden ,  ohne  gleichwohl  die  Fat.  abzuhalten, 
bisweilen  an  den  für  ihr  Alter  gewöhnlichen  Spielen  und  Beschäftigungen 
Theil  zu  nehmen. 

Bei  einer  Gelegenheit  hatte  der  Yater,  um  das  Bedürfniss  des  kleinen 
Mädchens  zu  trinken  zu  prüfen,  befohlen,  in  der  Nacht  neben  dem  Bette 
kein  Wasser  hinzustellen,  sondern  statt  dessen'  2  halbe  Flaschen  bayrisches 
Bier  und  2  halbe  Flaschen  Forter,  und  diese  wurden  am  folgenden 
Morgen  bis  auf  den  letzten  Tropfen  ausgeleert  befunden. 

Status  praesens  den  12.  Nov.  1868: 

Die  Fat.  ist  von  gewöhnlicher  Grösse  und  Entwickelung;  das  Gesicht 
ist  ziemlich  voll,  der  Körper  dagegen  mager.  Kein  Oedem  im  Gesicht 
und  Extremitäten,  keine  Ergiessungen  in  den  Cavitäten.  Die  Haut  ist 
bleich,  trocken,  aber  geschmeidig  anzufühlen,  die  Temperatur  derselben 
normal. 

Der  Brustkasten  ist  etwas  zusammengedrückt  von  der  einen  Seite 
zur  andern;  die  Respiration  gleichmässig,  ruhig  und  gleichförmig;  der 
Fercussionston  voll  und  klar;  der  Kespirationston  ist,  wahrscheinlich  in 
Folge  der  dünnen  Brustwand,  vielleicht  etwas  rauher  als  der  gewöhnliche 
puerile;  übrigens  nichts  Abnormes. 

Bei  dem  Herzen  und  den  Herzlauten  nichts  anzumerken. 

Der  Fuls  voll  und  weich,  92  Schläge  in  der  Minute.  Keine  Neben- 
lante  in  den  Halsgefässen. 

Die  Zunge  hat  eine  gelinde  gelblich  weisse  Belegung,  der  Appetit  ist 
schwach,  die  Abführung  normal. 

Der  Bauch  etwas  geschwollen,  aber  weich,  nicht  schmerzend,  giebt 
bei  der  Fercussion  fiberall  den  Darmton. 

An  Leber  und  Milz  nichts  anzumerken. 

Keine  Empfindlichkeit  über  der  Nierengegend. 

Der  Urin,  welcher  oft  gelassen  wird,  ist  ganz  klar,  von  einer  eigen- 
thflmlichen,  schwach  grünlichen  Farbe,  reagirt  schwach  sauer  und  schäumt 
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beim  Umschütteln.  Das  spedfische  Gewicht  ist  für  den  Morgennrin  1,006, 
fQr  den  Nachmittogsorin  1,004.  Der  Mongenurin  zeigt  beim  Znaatz  von 
Salpetersftore  eine  dentliche  Reaction  für  Eiweiis;  der  Naduoittagsiirin 
dagegen  keine  Spur  davon.  In  den  Proben,  welche  bis  jetzt  mikro- 
Bkopisch  untersQoht  worden  sind,  sind  keine  TabolarabgOsse  angetroffen 
worden.  Sparsame  acheibenfönnige  EpithelialzeUen,  theils  nonnal,  theils 
kömig  und  hier  und  da  einen  Fetttropfen  enthaltend,  nebst  ein^n  we- 
nigen Krystallen  von  urinsanrem  Ammoniak  sind  das  Einzige,  das  in  einer 
Menge  mikroskopischer  Proben  entdeckt  worden  ist. 

Da  die  Pat.  gleich  nach  ihrer  Heimath  zurückkehrte,  habe  ich  später 
nur  durch  Briefwechsel  mit  dem  dortigen  Arzt  fernere  Nachrichten  über 
eie  erhalten  können.  In  diesen  Tagen,  nach  dem  Verlauf  von  1%  Jahren, 
habe  ich  erfahren,  dass  der  Zustand  ganz  unverändert  ist 

Bonneby*  und  andere  eisenhaltige  Wasser,  Carlsbader,  da  Unter- 
leibskatarrh die  Anwendung  desselben  erheischte,  Tonica  m^ere  Arten, 
Wasserumschiftge  über  die  Merengegend  und  eine  der  Krankheit  ange- 
passte  Diftt  sind  also  nicht  im  Stande  gewesen,  in  dem  Zustande  des 
Kindes  die  geringste  Yer&ifderung  hervorzurufen. 


Bericht  ttber  die  General-Venammlang  des  homOopath« 

Central-Vereins  Deutsehlands. 


Obgleich  die  „Internationale  homöop.  Presse^'  bei  ihrer  rein  wissen* 
BohaftUchen  Tendenz  ausführliche  Berichte  und  Referate  über  die  Greneral- 
Versammlung  des  C.-Y.  füglich  den  in  kurzem  Zeiträumen  erscheinenden 
Zeitschriften  überlassen  kann,  so  wird  doch  bei  der  ausnahmsweisen  Wich- 
tigkeit der  diesijährigen  Versammlung  in  Stuttgart,  welche  bezüglich  ihrer 
praktischen  Folgen  hoffentlich  eine  sehr  bedeutungsvolle  für  die  För- 
derung der  Homöopathie  sein  wird,  ein  kurzes  Beferat  über  dieselbe  ganz 
am  Platze  und  zweckm&ssig  erscheinen. 

Die  Reformen,  welche  von  Seiten  der  leitenden  Kräfte  des  Vereins 
«chon  seit  mehreren  Monaten  in  Form  von  gedruckten  an  die  Vereinsmit- 
glieder versandten  „Mittheilungen''  in  Anregung  gebracht  waren,  hatten 
fast  bei  allen  Mitgliedern  einen  lebhaften  WiederhaU  gefunden;  Allen 
war  es  längst  klar  gewesen,  dass  die  Erkingnng  , Juristischer  Rechte^  fbr 
diesen  nunmehr  seit  vierzig  Jahren  bestehenden  homöopath.  Verein  räie 
unerlässliche  Bedingung  sei,  wenn  derselbe  nicht  in  alter  Weise  nur  weiter 
Tegetiren,  sondern  auch  in  homöopathisch-sociale  Fragen  handelnd  eingrei- 
fen solle,  und  deshalb  gelangte  der  neue  Statuteuentwurf,  dessen  Aner- 
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JcennuBg  von  Seiten  des  sächs.  Ministerinnui  mit  Zuyeraicht  entgegenge- 
Mhen  wird,  ohne  alle  princtpieUe  Opposition  und  nur  nnter  Debatten  über 
Spedalia  und  FonnaUa  znr  Annalutte.  For  den  Fall,  dass  der  Verein, 
wdcher  nnmaehr  den  offidelien  Namen;  „HomöopatUsclier  Central- Yei ein 
DeatsoUands^  fiOtren  wird,  nidit  die  Bechte  einer  Juristischen  Person^ 
TOD  Mlnisterialwegen  erlangt,  wird  er  anf  Gmnd  des  Gesetzes  für  Erwerbs- 
genofiseascfaaften  vom  4.  Jnfi  1868  in  das  Oenossenschafts- Register  der 
Stadt  Leipzig  eingetragen  werden,  durch  weldie  Eintragong  ihm  diese 
Bechte  v<m  selbst  zn&Uen.  Der  Verein  wird  dann  erst  in  der  Lage  sein, 
das  Verehwrermdgen  in  allen  seinen  Theilen  selbst  zu  verwalten,  namentr 
lidi  aber  die  äim  zugeMenen  Schenkungen  und  Legate,  die  seither  von 
der  BegieruBg  mit  Beschlag  belegt  smd. 

Ein  weiterer  Fortschritt  ist  unbedingt  die  statutarisch  vorgesehene 
Direoloiialwahl  auf  ein  Trienninm,  denn  nur  auf  diese  Weise  wird  os  fortan 
möglidi  sein,  einmid  begonnene  Reformen  durchzuführen,  —  die  einmal 
begonnene  Mauer  nicht  wieder  in  Trümmer  zerfallen  zu  lassen.  Zuttlli- 
ger  Weise  traf  die  Wahl  drei  Bedacteure  der  Presse:  Dr.  Fischer,  Dr. 
Cl.  Müller  und  Dr.  Gerstel  Der  nächstjährige  Versamnünngsort  wird 
Wien  sein  und  Dr.  Gerstel  dort  prftsii&ren. 

Als  Vereinsorgaa  werden  die  vom  Directorium  an  sämmtlicfae  Mit- 
glieder franco  zu  .versendenden  „Mittiieilungen^  gelten,  die  von  demselben 
gemeinsehafttich  redigirt  werden,  die  indessen  laut  eines  Vereinsbeschlnsses 
fortan  nur  amtliche  Erlasse  des  Directoriums  und  die  anf  interne  Fragen 
bezüglichen  Vereinsprotokolle  enthalten  dürfen.  Wissenschaftliche  Abhand- 
lungen u.  s.  w.  werden  der  A.  H.  Z.  überwiesen,  welche  ausserdem  auch 
die  Quittungen  über  die  Jahresbeiträge  der  Mitglieder  veröffentlicht 
Letzteres  dürfte  allerdings  überflüssig  erscheinen,  da  nach  den  in  Nr.  3  der 
„Mittheilnngen^  enthaltenen  und  von  der  Generalversammlung  auch  ange- 
nommenen Ausführungs- Regulativen  es  vorgesehen  ist,  dass  den  Mitglie- 
dern directe  Quittungen  übersandt  werden  müssen.  Da  jedoch  der  aller- 
dings etwas  veraltete  Gebrauch  der  öffentlichen  Quittung  in  der  A.  H.  Z. 
Manchen  an  das  Bezahlen  erinnert,  der  es  versäumt  hat,  so  lässt  sich  füg- 
lich mdnt»  dagegen  einwenden,  wenn  die  Redaction  d.  Bl.  sich  dieser  Mühe 
nnterziehen  will 

In  der  wissenschaftlichen  Sitzung  des  Vereins  am  10.  August,  über 
wdche  wir  den  Lesern  ausfikhrlichere  Mittheüungen  zu  geben  uns  vorbe- 
halten, wurde  namentlich  von  den  beiden  Epidemiologen  Rapp  und 
Fischer  die  Frage  über  epidemische  Heilmittel  erörtert  und  von  Beiden 
der  Vorschlag  gemacht,  letztere  einer  eingehenderen  Prüfung,  als  dies  seit- 
her gesdiehen,  zu  unterwerfen  und  die  unter  den  ähnlichsten  atmosphä- 
lisdieD,  telhuischen  und  siderischen  Verhältnissen  und  zugl^ch  in  den 
verschiedenstell  G^jenden  und  Kümaten  und  verschiedensten  socialen  Ver« 
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hältnissen  auf  dem  Wege  des  Maflsenexperiments  gewonnenen  Beobachtnn* 
gen  za  veröffentlichen.  Damit  wtb^e  das  Herflberziehen  anderer  ab  der 
homöopathischen  Schale  angehörigen  Collegen,  namentlich  der  Bade» 
macher'schen,  zur  Homöopathie  wesentlich  gefördert  werden«  An  diese 
Vorträge  reihte  sich  eine  durch  Dr.  J.  Kafka  hervorgerufene  Debatte  aber 
den  ,,Schwindel^,  an  der  sich  die  DDr.  Sigrist-Basel,  Prot  Rapp, 
Banitätsrath  Hirschel,  Bruckner-Basel  und  Patzack-Liegnitz  be- 
theiligten, und  hierauf  wurde  in  nichtöffentlicher  Sitzung  (der  Wissenschaft^ 
liehen  wohnten  zahlreiche  Freunde  der  Homöopathie  aus  Württemberg 
bei)  über  den  Antrag  des  Dr.  Schwabe-Leipzig:  „den  zustimmenden 
Gutachten,  welche  48  homöopathische  Aerzte  über  die  von  ihm  heraus- 
gegebene „Pharmacopoea  homoeopathica  polyglottica^ abgegeben 
haben,  beizutreten*',  verhandelt  und  schliesslich  d^r  Antrag  einstimmig  an- 
genommen, nachdem  sich  die DDr.  Rapp,  Gerstel,  Kafka,  Baumann, 
Hirsch el,  Schädler,  Müller  u.  s.  w.  mit  warmen  Worten  daf&r  aas» 
gesprochen  hatten. 

Nach  Schluss  d^  wissenschaftlichen  Sitzung  begaben  sich  die  Mit- 
glieder des  Vereins  zur  Tafel,  viele  in  Begleitung  ihrer  Franen  and  sonst 
anwesender  Familienglieder.  £s  ging  heiter  zu  und  die  Stimmung  wurde 
namentlich  eine  sehr  animirte  nach  einem  geistvollen  und  witzigen  Trink- 
spruche  des  Dr.  Baumann-Memmingen.  Sanitätsrath  Dr.  Stens- 
Bonn  hatte  ein  treffliches  Tafellied  eingesandt  und  begrüsste,  mit  seinem 
Sohne,  ausserdem  die  Versammlung  durch  ein  Telegramm.  Ein  Besuch 
der  bei  Cannstatt  gelegenen  herrlichen  „Wilhelma**  beschloss  den 
Tag. 


Ein  Wort  ttber  HoohpoteiuBen. 

So  schätzenswerth  zuverlässige  Beobachtungen  und  Mittheilungen 
über  Wirkungen  von  Hochpotenzen  in  Krankheitsfallen  sind,  und  wie  sehr 
namentlich  die  im  6.  Hefte  d.  Z.  enthaltenen  Berichte  des  Herrn  Sanitäts- 
rath Dr.  Stens  ttber  die  damit  erzielten  Heilungen  unser  Interesse  er- 
regten;  so  stossen  wir  bei  diesen  wie  bei  andern  werthvoUen  derartigen 
klinischen  Beobachtungsresultaten  immer  wieder  auf  einen  Umstand,  der 
gleich  einer  verstimmten  Saite  uns  unangenehm  berührt,  indem  er  das 
harmonische  Ensemble  stört  Das  ist:  die  der  wissenschaftlich  berecb- 
tigten  Anforderung  nicht  entsprechende  unwürdige  Geheimnisskrä- 
mer ei,  welche  noch  bis  auf  den  heutigen  Tag  mit  der  Bereitungsweise 
Jenich en' scher  Hochpotenzen  eng  verbunden  ist  Da  die  mit  dem 
Herstellungsverfahren  dieser  Hochpotenzen  vertrauten  Persönlichkeiten 
trotz  vielfältiger  Anregung  und  Aufforderung  bis  dato  nicht  zu  bewegen 
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waren,  offen  und  ehrlich  mit  der  Sprache  herauszatreten  und  in  klarer, 
rflckhaltloser  Darlegung-  das  pharmakotechnische  Verfahren  bekannt  zu 
|[eben,  so  erlaube  ich  mir  folgende  darauf  bezügliche  Noüz  den  Herren 
CoUegen  zur  Beachtung  zu  unterbreiten : 

Da  auch  ich  die  Ansicht  vertrete,  nach  welcher  der  homöopath.  Arzt 
die  gesammte  Scala  der  Arzneipotenzen  von  der  niedrigsten  bis  zur  er- 
probt höchsten  Stufe  je  nach  Arzneistoff,  Krankheitszustand  und  Indivi* 
dnalität  in  Gebrauch  ziehen  soll,  mir  es  aber  widerstrebt,  mit  den  myste- 
riösen Jenichen'schen  Hochpotenzen  in  geeigneten  Fällen  zu  operiren, 
90  habe  ich  bereits  seit  Jahresfrist  wiederholt  an  poliklinischen  wie  Privat- 
kranken  in  chronischen  Fällen  mit  Hochpotenzen  (200)  der  Schwabe*- 
schen  Apotheke  experimentirt.  Die  Resultate  dieser  Versuche  haben 
mich  ftlr  meine  Person 'von  der  Wirksamkeit  der  genannten  Präparate 
vollständig  überzeugt,  und  sehe  ich  keinen  Grund  ein,  weshalb  ich  zu  den 
geheimnissvollen  Jenichen'schen  Präparaten  greifen  soll,  wenn  mir 
Hochpotenzen  zur  Verfügung  stehen,  über  deren  Herstellungsverfahren 
keinerlei  Geheimnissthuerei  obwaltet. 

Nun  li^  durchaus  nicht  in  meiner  Absicht,  in  diesen  wie  in  andern 
Fällen  mein  Urtheil  irgend  wem  octroyiren  zu  wollen,  aber  angeregt  durch 
den  erwähnten  Artikel  erachte  ich  es  für  recht  und  zeitgemäss,  darauf 
hinzuweisen,  dass,  sofern  die  Anwendung  von  Hochpotenzen  geboten  er- 
scheint, es  deshalb  durchaus  nicht  nothwendig  ist,  zu  „Geheimpotenzen*^ 
dieser  Art  zu  recurriren.  Die  Herren  Collegen  ersuche  ich  deshalb 
angelegentlichst,  in  geeigneten  Fällen  mit  den  nach  Hahnemann*s  Vor- 
schrift in  accurater  Weise  bereiteten  Hochpotenzen  Versuche  anstellen 
zu  wollen;  die  Jenichen'sche  Geheimnisskrämerei  wird  dann  ohne  Mass- 
regelung aus  dem  Gebiete  wenigstens  der  deutschen  homöopath.  Praxis 
verschwinden.  Schlieslich  sei  mir  gestattet  noch  daran  zu  erinnern,  dass 
der  Umstand  allein,  dass  nach  dem  Gebrauche  eines  gewissen  Präpa- 
rats der  erwartete  Erfolg  nicht  eintritt,  zu  einem  absprechenden  Urtheile 
noch  nicht  ermächtigt;  sind  doch  seinerzeit  auch  die  gerühmten  Je- 
nich en^schen  Hochpotenzen  in  der  Leipziger  Poliklinik  gebraucht  wor- 
den, ohne  dass  man  eingestandenermassen  nennenswerthe  Erfolge  damit 

erzielt  hatte.  Dr.  C.  Heinigke. 


Mediclnische  Neuigkeiten. 

Juli  1872. 

Anleituni^   zur  klin.  Untenachnng  und  Diagnose.     8^.    Cart   24  Gr.    (Veit  & 

Co.  in  Leipzig.) 
Archiv,    dentBches,   f.  klin.  Medidn.     Bed.   Ziemssen  ft  Zänker.     10  Bd. 

\.  n.  2.  Heft.    gr.  8«.     1%  Thlr.     (F.  C.  W.  Vogel  in  Leipzig.) 
Arohiv  f.  Anatomie,  Physiologie  and  wissenschaftl.  Medidn.    Bed.  Beichert 
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&  Du  BoiB-Baymond.    Jahrg.  1872.    gr.  80.    pr.  cplt  7  TUr.   (Veit  &Co. 

in  Leipzig.) 
Archiv  f.  die  gesammte  Phyuiologie  d.  Menflchen  n.  der  Thiere.   Hrsg.  ▼.  £.  P. 

Pflüger.     6.  Bd.     (12  Hefte.)     1.  Heft.     gr.    8.     pr.  cpl.  6  Thlr.  20  Gr. 

(Cohen  &  Sohn  in  Bonn.) 
ArohiT  f.  künisehe  Chirurgie.     Red.:  v.  Langen beek,  Billroth  &  Gurlt 

14.  Bd     1.  Heft.    gr.  80.    li/a  l^^lr-    (Hincbwald  in  Berlin.) 
Baohjnaaaxi,  C,    Da«  Set.  Catharinenbad  bei   Po^atek.     80.     6    Gr.     (Brau- 

müller  in  Wien.) 
Beneke»  F.  W.,   zur  Therapie  d.  Gelenkrhenmatifimus  n.  der  ihm  verbandenen 

Herzkrankheiten,    gr  8.     15  Gr.     (Hirschwald  in  Berlin.) 
Brücke»  £.,  Studien  üb.  Kohlehydrate  n.  ober  die  Art  wie  sie  veidant  n.  au- 

gesangt  werden.    Lex.  8.    2  Gv.    (Commis».  Gerold  &  Sohn  in  Wien.) 
Brückner»  Th.,  Kurze  Anleitung  zun  richtigen  Gebrauch  der  wichtigsten  bom. 

Arzneimittel.     6.  Aufl.     gr  16.     ^/g  Thlr.     (Schwabe  in  Ijeipzig.) 

—  —  Homöopathischer  Hausarzt.    2.  Aufl.    8      Geb.  24  Gr.     (Ebendaselbst.) 
Büchting,  A.,  Bibliotheca  balneologica  et  hyorotherapeutica,  1867 — 1871.    cfi. 

Vs  Thlr.     (Bnchting  in  Kordhansen.) 
Bunsel,  £.,  Bad  Gastein.    8.    »/^  Thlr.    (Braumüller  in  Wien.) 
Cayetano  del  Toro,  Manual  de  las  enfermedades  de  los  ojos  y  soas  aceessoriot. 

80.    600  pag.     (BaiUy-BaUl^re  in  Madrid.) 

Ghavaxme,  J.,  Beiträge  zur  Kümatologie  Yon  Oestreich-Ungam.  gr.  80,  2/^  Xhlr. 

(Gerold  in  .Wien.) 
CarteUieri,   P.,     Die  neue  Stahlquelle  in  Franzensbad   bei  Eger.     8.     6  Gr. 

(BraumfiUer  in  Wien.) 
Sberle,  A.,     Kritische  Bemerkungen  über  den  Gebranck  d.  B&der  x.   Teplita- 

SchÖnao.     8.    6  gr.     (Dominicus  in  Prag.) 
Flecklee,  F.,  Carlsbad.    2.  Aufl.    gr.  16.    24  Gr.    geb.  1  Thk.     (Meinhold  & 

Söhne  in  Dresden.) 
FroBChauer,  J.  y.,    Zwei   Vorschläge  die  Ansteckungs-  und   Krebskrankheiten 

betr.    gr  8^     Ve  Thlr.     (Czermak  in  Wien.) 
Qermonik,  L.,  Curort  Yeld«»,  das  kraimscfae  Gräfenberg.    8.   ^/^  Thlr.   (Brau- 
müller in  Wien.) 
Gravee,  B.  J.,  Lecciones  de  Clinica  mädica.    (Madrid  1872.) 
Haake»  J.  H.,    Compendium  der  Geburtshülfe.    8.     1   Thlr.   10  Gr.    (Abel  in 

Leipzig.) 
HasenfBld,  E.,    Der  Curort  Sziliäcs  nächst  Keusohl  in  Ungarn.    80.    26  Gr. 

(Braumüller  in  Wien.) 
Hofimanxi,  H.  v.,  Ueber  ein  Colobom  d.  inneren  Angenhäate  ohne  Colobom  d. 

Iris.    gr.  80.     '/,  Thlr.     (Cohen  &  Sohn  m  Bonn.) 
Jahrbuch  f.  Balneologie,  Hydrologie  und  Kümatologie.    Red.:  Kisch.   Jahrg. 

72.     1.  Bd.     gr.  80.     1  Thlr.     (Braumüller  in  Wien.) 
Jahresbericht,  erster,  der  chemischen  Centnüstelle  fiir  öffentliche  Gesundheits- 
pflege in  Dresden.    Hrsg.   r.   H.  Fleek.    Lex.   8.     1   Thlr.     (y.  Zahn  in 

Dresden.) 
Kirohner,  C,  Aerztlicher  Bericht  über  d.  Feldlaaur.  in  YenaiUes  während  der 

Belagrg.  ▼.  Paris,    gr.   80.     i  Thlr.     (Enke  in  Erlangen.) 
Kisch,  E.  H.,    Die  Fettleibigkeit  d.  Frauen  in  Üireu  Zusammenhange  mit  den^ 

Krankheiten  d.  Sexnalorgane.    gc.  80.    i/g  Thlr.     (Dominicus  in  Prag.) 
lieber,  Th.,    Der  Augenspiegel,    gr.  8.    10  Gr.    (Peten  in  Beriin.) 
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Iieube,  W.  O..   lieber  die  Ernährung  der  Kranken  vom  MMtdarm  ans.    gr.  80. 

12  Gr.     (F.  C.  W.  Vogel  in  Leipzig.) 
liöfiler,  F.  B.,     Das  preussische  Pbysicats-Examen.    S.   Aafl.    80.    2V8  Thlr. 

(Enslin  in  Berlin.)       ^ 
liOpes,  A.  G.,  Tratado  de  bidrologia  m^ea  con  la  guia  del  Cafiista  jel  mapa 

balneeiio  de  espana.     550  pag.     (Bailly-Bailli^  in  Madrids) 
Lopes,  A.  G.y  Cartas  criticas  «obre  la  medidna  j  los  medicos.     (Madrid  1872.) 
liöbenstein,  A.,  Humor  in  der  Medidik     16.    1/2  "^Ir*    (Stande  in  Berlin.) 
MaUacbow,  C»,  Das  Zabnsystem,  seine  Stellung  z.  Organismus,  Pflege  und  Er- 

baltung.    8.    4  Gr.    (Rüssel  in  Münster.) 
Marx*  K.  F.  H.,    Ueber  das  Vorkommen  und  die  Beurtheilnng  der  Hundswuth 

in  alter  Zeit.    gr.  4.    24  Gr.    (Dieterich  in  Göttingen.) 
Meyer»  B.,    Das  Kind  in  den  ersten  Leben^ahren.    gr.  80.    8  Gr.    (Stande  in 

Berlin.) 
Mltteregger»  J.,    Chemische  Analyse  des  Badeiner  Sauerbrunnens.    8^.     6  Gr. 

(Braumüller  in  Wien.) 
Nagel,  B.,    Vier  Fragen  an  die  Impfarzte.    80.    5  Gr.    (Grieben  xa  Berlin.) 
iNiemeyer,  F.,   Medicinische  Abhandlangen.   1.  Bd.  Atmiatrie.   gr.  80.   l  Thlr. 

(Enke  in  Erlangen.) 
Kisaen,  W.,    Beiträge  zur  Therapie,    gr.  80.    1/,  Thhr.    (Schlüter  in  Altona.) 
Pharmacopoea  germanica.    In's  Deutsche  übersetzt  von  H.  Hager.    Gr.  8^. 

1  Thlr.     Geb.  1  Thlr.  12Vt  Gr.    (Decker  in  Bcrlm.) 
Pharmacopoea  homoeopathica  polyglottica.    Deutsch  bearb.  y.  Dr.  W. 

Schwabe.    Bendered  into  Englisch  by   Dr.  S.  Hahnemann.    Redig^  ponr  la 

France  par  le  Dr.  A.  Koack.    Gr.  8^.    Geb.  21/3  Thlr.  (Schwabe  in  Leipzig.) 
Fohl,  H.,    Medac.  Lexicon.     8^.     1  Thlr.     (Wigand  in  Leipzig.) 
Quincke,  H.,    BalnecJlogische  Tafeln,     gr.  8.     1  Thlr.  26  Gr.    (Hirschwald  in 

Berlin.) 
Bikli,  A.,    Riklis  Bett-  und  Partialdampfbäder.    3.  Aufl.    8«.    12  Gr.    (Grieben 

in  Berlin.) 
Rüdinger»  Atlas  des  peripherischen  Nervensystems  d.  Menschen.    Nach  d.  Nat. 

phtgr.     52  Tafehi.     2  Aufl.    gr.  fol.     32  Thlr.     (Ootta  in  Stuttgart.) 
Schaedler,  E,     Petit  guide  homoeopathique.    D'apr^   le    guide  allemand  du 

Brückner.    3.  Ed.     8^.     Ve  ^™i'-    (Schwabe  in  Leipzig.) 
Schenk,  S.  L.,    Anatomisch-physiologische  Untersuchungen,    gr.  8^.    ^/g  Thlr« 

(Braumüller  in  Wien.) 
Scholz»  G.y    Ueber  Kückenmarkslähmungen  und  deren  Behand]g.  durch  Cudowa. 

gr.  8^.    28  Gr.    (Cohn  m  Liegnitz.) 
ITeber  die  Aetiologie  d.  Typhus.     Vorträge,  geh.  in  den  Sitzgn.  d.  ärztl. 

Vereins  zu  München.    Nr.  4 — 7.    gr.  4.     10  Gr.    (Finsterlin  in  München.) 
ITnBchuld,    Die  Mineralquellen  v.  Keuenahr,  verglichen  mit  denen  v.  Carlsbad, 

Vichy  &  Ems.     80.    1/^  Thlr.     (Weber  in  Bonn.) 
Wochenschrift,    Berliner  klinische,  Organ  f.  prakt.  Aente.    Bed.:  Waiden- 
burg.   8.    Jahrg.     3.   Quart,    gr.  40.     Vierte^.  1^/^  Thlr.     {Hirschwald  in 

Berlin.) 
Zeitschrift  f.  Psychiatrie  und  psychisch-geriditliche  Medicin.     Bed«:    La  ehr. 

29.  Bd.     1.  Hft.    gr.  8^.    pro  cplt.  4^/3  Thlr.     (Reimer  in  Berlin.) 


Aufforderung 


zur  Subseription  auf  den  2.  Supplementband  Ton  Rftckert*s 

EUnischen  Erfahrungen. 

Das  im  vorigen  Jahre  von  der  unterzeichneten  Verlagsbuchhandlung 
herausgegebene  erste  Heft  des  2.  Snpplementbandes  zn  Rfickert*s 
Klinischen  Erfahrungen  hat,  trotz  der  allseitig  erfolgten  anerkennen- 
den Besprechungen  in  den  homöop.  Blätteni,  so  wenig  Abnehmer  gefunden, 
dass  die  Fortsetzung  dieses  Bandes  in  Frage  gestellt  ist,  wenn  sich  nicht 
eine  genügende  Anzahl  von  Subscribenten  findet. 

Derselbe  ist  von  dem  in  der  homöop.  Literatur  wohl  bekannten  Dr. 
€.  G.  Oehme  bearbeitet  worden  und  enthält 

alle  in  den  Jahren  1860 — 1870  in  der  deutschen  und  aus- 
ländischen Literatur  niedergelegten  klinischen  Er- 
fahrungen, 
in  übersichtlicher  Anordnung  und  Kürze.  Auf  die  Wichtigkeit  dies^ 
Werkes  brauchen  wir  wohl  nicht  weiter  aufmerksam  zu  machen,  da  die 
früher  erschienenen  6  Bände,  welche  den  Zeitraum  von  1822 — 1860  um- 
fassen, so  günstig  aufgenommen  worden  sind,  dass  wir  nur  noch  eine  ge- 
ringe Bestaufiage  von  denselben  besitzen.  Der  gegenwärtig  in  Angriff 
genommene  Supplementband  bietet  aber  gerade  deshalb  ein  ganz  be- 
sonderes Interesse,  weil  die  gosammte  Ausländische  Literatur,  namentlich 
die  Amerikanische,  in  demselben  mit  vertreten  ist. 

Der  2.  Supplementband  wird  6  bis  8  Lieferungen  (ä  6  Bogen  gr.  8^) 
nmfassen  und  jede  Lieferung  15  Großen  kosten.  Die  erste  kann  durch 
jede  solide  Buchhandlung  und  auch  direct  von  uns  bezogen  werden. 
Den  Druck  der  zweiten  und  folgenden,  zu  denen  das  Manuscript  vorliegt, 
können  wir  aber  dann  erst  fortsetzen,  wenn  ein  Theil  der  Kosten 
durch  Subseription  auf  diesen  Band  gedeckt  ist.  Wir  richten  deshalb 
an  alle  Diejenigen,  denen  an  der  Fortsetzung  dieses  für  homöopathische 
Literatur  geradezu  monumentalen  Werkes  gelegen  ist,  die  dringende  Bitte, 
uns  entweder  direct  oder  durch  die  nächste  Buchhandlung  einen  Bestell- 
zettel auf 

die  zweite  (resp.  erste  und  zweite)  Lieferung  des  zweiten  Snpple- 
mentbandes zu  Rückert's  Klinischen  Erfahrungen  in  der 
Homöopathie 
bis  spätestens  Ende  September  zugehen  zu  lassen,  damit  das  Opfer, 
welches  wir  der  Sache  ohnehin  zu  bringen  gewillt  sind,  kein  allzugrosses 
für  uns  bleibt  Auf  unsere  im  Juni  erlassene  Aufforderung  haben  sich 
leider  nur  15  Subscribenten  gemeldet. 

'  Leipzig,  im  August  1872. 

Dr.  Willmar  Schwabens 

Verlagshandlung. 


Drark  von  Julius  Klinkhardt  in  Leipxif. 


EröfGaungsrede  des   Prftsidenten   des   hom&opathiBohen 

Centralvereins  Deutschlands 

bei   der  GeneralversammlaDg  desselben  am   10.  August    1872 

in  Stuttgart. 

Meine  Herren!  Nach  so  grossen  und  glücklichen  Ereignissen,  wie 
wir  sie  in  den  letzten  Jahren  erlebt  haben,  an  welche  die  Erinnerung  stets 
in  uns  lebendig  bleiben  wird,  drängt  sich,  wo  Freunde  sich  zusammen- 
finden, alsbald  das  BedOrMss  auf,  auf  diese  Ereignisse  zurückzublicken, 
nnd  prüfend  zu  erwägen,  wie  weit  die  neue  Zeit  Veränderungen  gebracht 
habe,  an  der  Geschichte  der  Vergangenheit  zu  prüfen,  wie  sich  die  Zu- 
kunft gestalten  werde.  Dieses  Bedürfniss  stellt  sich  um  so  mehr  ein,  wo 
Fachgenossen  zu  gemeinschaftlichen  Berathungen  sich  zusammenfinden, 
wo  es  sich  darum  handelt,  die  Anliegen  und  Nöthen  des  Standes  sich  klar 
zu  legen  nnd  die  Mittel  und  Wege  zu  finden,  um  aus  den  Miss-  und 
Uebelständen  sich  herauszuarbeiten  und  in  die  richtigen  Bahnen  einzu- 
lenken. Bass  solches  Bestreben  von  grOsster  Wichtigkeit  und  von 
höchstem  Interesse  nicht  blos  für  die  Fachgenossen,  sondern  auch  für  das 
gesunmte  Publikum  in  jenen  Zweigen  der  Wissenschaft  ist,  wo  es  sich 
am  die  Erhaltung  und  Wiederherstellung  der  Gesundheit  handelt,  als  des 
höchsten  Gutes,  das  der  Mensch  hat,  brauche  ich  wohl  nicht  nachzuweisen. 

Meine  Herren!  Wohin  wir  unsere  Blicke  werfen  im  neuen  deutschen 
Reiche,  überall  zeigt  sich  uns  ein  reges,  freudig  bewegtes  Leben,  ein  all- 
gemeines Streben,  nachdem  unsere  Nation  so  Grosses  nach  aussen  geleistet 
ond  die  Einheit  des  Vaterlandes  nach  aussen  errungen  hat,  auch  die  innere 
Einheit  herzustellen.  Nachdem  der  glorreich  geführte  Krieg  uns  die 
Wahrheit  des  Sprichwortes,  dass  Einigkeit  stark  mache,  recht  deutlich 
vor  Augen  geführt  hat,  sehen  wir  jetzt  auch  im  Frieden  überall  den  Zug 
nach  Vereinigung  zu  gemeinschaftlicher  Arbeit  sich  geltend  machen,  und 
auch  auf  dem  Gebiete  der  Wissenschaft  gilt  es  als  die  Aufgabe  der  Zu- 
kunft, die  innere  Einheit  herzustellen :  die  wirkliche  Einigung  der  Geister. 
Professor  Dr.  Virchow  hat  in  der  vorjährigen  Versammlung  der  Natur- 
forscher und  Aerzte  in  Rostock  in  einer  trefflichen  Rede  über  die  Auf- 
gaben der  Naturwissenschaften  in  dem  neuen  deutschen  Reiche  dieses 
Thema  abgehandelt  und  die  Einigung  der  Geister  als  die  nächste  Aufgabe 
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und  als  das  Schlagwort  für  die  n&chste  Zeit  hingestellt,  and   wir  wollen 
heute  versuchen,   nachzuweisen,  dass  auch  unserer  Heilwissenschaft   nur 
durch  die  Einigung  der  Geister  aus  der  Sackgasse,  in  der  sie  schon  lange 
steckt,  herausgeholfen  und  dass  sie  nur   durch  diese  Einigung   auf  die 
Höhe  und  Leistungsfähigkeit  gehoben  werden  kann,  die  sie  einzunehmen 
und  zu  erreichen  berufen  und  fähig  ist.    Professor  Dr.  Virchow  äussert 
sich  zwar  zufrieden  mit  dem  gegenwärtigen  Standpuncte  der  Medicin ;  er' 
macht  aber  auch  sehr  geringe  Ansprüche  an  sie,  denn  er  begnügt  sieb 
damit,  dass   die  Medicin  kranke  Glieder  repariren  und  sogar  positive 
Grundlagen  für  die  physische  Erziehung  liefern  könne;  wir  Aerzte  aber^ 
die  wir  dem  praktischen  Leben  näher   stehen,  an  die  täglich,  ja  stündlich 
die  Anforderung  um  Hilfe  in  Krankheit  und  Rettung  aus  der  Noth  gemadit 
ivird,  dürfen  die  Augen  nicht  verschliessen  gegen  die  grossen  Mängel,  die 
unserer  Fachwissenschaft  noch  anhängen,  wir  dürfen  nie  vergessen,  dass 
es,  auch  wenn  die  Gesundheitspflege  aufs  Höchste  entwickelt  wird,  doch, 
immer  kranke  Menschen  geben  wird,  die  Hilfe  brauchen  und  verlangen; 
dass  die  Heilung  von  Krankheiten  immer  für  den  Arzt  eine  Hauptaufgabe 
bleiben  wird ;  wir  dürfen  uns  nicht  verhehlen,  dass  es  für  den  Arzt  keine 
ehrenvolle  Stellung  ist,   wenn  man,  um  mich*  eines  Ausspruches    von 
Moleächo^tt  zu  bedienen,   zu  jener  Fahne  der  Verzweiflung  an   jeder 
Arzneiwirkung  schwört,  mit  der  man  siich  heut  zu  Tage  gerne  schmflckt, 
um  sich  vor  dem  Forum  der  Wissenschaft  das  Ansehen  eines  abgehärteten 
Zweiflers  zu  geben,  während  man  dieselbe  Fahne  täglich  wer  weiss  wie 
oft  verräth,  wenn  man  gerufen  wird,  nicht  mit  Grundsätzen,  sondern  mit 
Rathschlägen,  und  füge  ich  bei,  mit  Heilmitteln,  die  dem  einzelnen  Falle 
angepasst  sind,  zu  helfen ;   nein,  wir  müssen  Alles   daran  setzen,   unsere 
Wissenschaft  immer  weiter  zu  entwickehi  und  ihre  Leistungsfähigkeit  zu 
steigern,  wir  müssen  offen  bekennen,  dass  noch  lange  nicht  Alles  erreicht 
ist,  was  die  Wissenschaft  hauptsächlich  dann  leisten  könnte,   wenn    die 
Einigung  der  Geister  hergestellt   wäre.    Wir  müssen  es   mit  grossem 
Schmerz  beklagen,  dass  die  Zerrissenheit  in  ärztlichen  Kreisen   immer 
grössere  Dimensionen  annimmt,  dass  von  einer  Einigung  der  Geister,  die 
so  Grosses  schaffen  könnte,  noch  nirgends  eine  Spur  zu  finden  ist,  dass  wir 
im  Gegentheil  überall  dem  traurigen  Schauspiele  begegnen,  dass  die  ver- 
schiedenen Schulen,  die  neben  einander  bestehen,  sich  g^nseitig  theüs 
ignoriren,  iheils  anfeinden  und  bekämpfen,  mit  Worten  sich  herumstreiten^ 
anstatt  zu  gemeinsamem  exiicten  Forschen  und  Experimentiren  sich  zu 
vereinigen,  dass  sie  sich   gegenseitig   sogar  beschimpfen  und  herunter- 
setzen, was  sich  mit  der  Würde  der  Wissenschaft  wahrlich  nicht  verträgt 
und  das  Ansehen  des  Standes  in  höchstem  Grade  untergräbt,  dass   ins- 
besondere eine  herrschende  Schule  und  Partei  eidstirt^  die  sich  nicht  die 
Mühe  nimmt,    die  andern  Heilmethoden  zu  prüfen  und   zu   widerlegen. 
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sondern  sie  todtschweigen,  unterdrücken,  durch  Gewaltsprüche  nnd  Gewalt- 
massregeln vernichten  möchte ;  kurz,  dass  in  der  Medicin,  der  Mutter  der 
Naturwissenschaften,  ein  Glaubensfanatismns  herrscht,  viel  hässlicher,  als 
auf  den  eigentlichen  Glaubensgebieten.  Ja  mit  grossem  Schmerz  müssen 
wir  es  beklagen,  dass  gerade  von  den  tonangebenden  Kreisen,  von  den 
Facnltftten  und  MedicinalcoUegien  nicht  nur  nichts  zur  Herbeiführung  der 
£inignng  der  Geister  gethan  wird,  sondern  Alles,  um  die  Spaltung  zu 
vergrössem.  So  sehen  wir  zu  unsenn  grossen  Bedauern,  dass  nicht  nur 
der  alte,  längst  sprichwörtlich  gewordene  Brodneid;  dieses  hässliche 
Laster,  immer  noch  unsem  Stand  verunehrt,  dass  gar  häufig  der  eine  Arzt 
den  andern  hasst  und  verfolgt,  über  dessen  Heilmethode,  wenn  er  nach 
einer  andern  als  der  alten  behandelt,  schimpft,  ohne  sie  zu  kennen  oder 
weil  er  sie  nicht  recht  kennt^  so  dass  das  Ansehen  des  ärztlichen  Standes 
immer  mehr  untergraben  wird,  sondern  wir  begegnen  sogar  der  auj^Edlen- 
den  Erscheinung,  dass  sich  sogar  unsere  höchstgestellten  Professoren  von 
Zeit  zu  Zeit  immer  wied^  versucht  fühlen,  bei  irgend  einer  öffentlichen 
Gelegenheit  die  alte  Autoritäts-Rozinante  zu  besteigen  und  sie  aus- 
schlagen zu  lasseh  gegen  die  ihnen  unbequemen  und  nicht  näher  bekann- 
ten neuem  Heilmethoden,  namentlich  gegen  die  Homöopathie,  /obgleich  sie 
längst  hätten  beobachten  können,  dass  sie  nichts  damit  erzielen  als 
höchstens  ein  mitleidiges  Lächeln  über  das  alte,  steife  Paradepferd. 
Möchten  doch  diese  Herren  öfters  sich  die  herrlichen  Worte  ins  Gedächt- 
niss  zurückrufen,  die  einer  der  Ihrigen,  Dr.  Schürmayer,  einst  ausge- 
sprochen hat,  welcher  sagt:  „Die  Wissenschaft  ist  eine  Republik  und  jeder 
wiss^nschafltich  gebildete  Mann  ist  stimmberechtigter  Bürger  in  dieser 
Republik.  In  diesem  Staate  gibt  )»s  keine  Dictatur  und  keine  andere  Ge- 
walt als  die  geistige,  die  sich  geltend  macht  und  regiert  durch  die  Gründe 
der  Wahrheit,  der  Vernunft  und  der  Erfahrung.  Diese  Verfassung  der 
Wissenschaft  muss  sich  aber  vorzüglich  in  der  Medicin  und  den  Natur- 
wissenschaften als  denjenigen  Doctrinen  reflectiren,  die  nie  positive 
Satzungen  zulassen,  die  sich  basiren  auf  die  Gesetze  der  Natur  —  als 
Doctrinen»  die  keine  Grenzen  kennen  und  die  einer  Entwickelung  fähig 
sind,  so  lange  eine  Natur  und  eine  Menschheit  bestehen  wird.  Was  die 
Geschichte  der  Medicin  enthält,  ist  Alles  Eigenthum  des  Arztes  und  er 
muss  das  unveräusserliche  und  unantastbare  Recht  besitzen,  von  allem  dem 
Dargebotenen  zum  Wohle  und  Heile  der  leidenden  Menschheit  zu  be- 
nützen, was  er  seiner  individueUen  wissenschaftlichen  Bildung  gemäss  fOr 
gut  finden  wird.*' 

Meine  Herren!  Wie  hoch  und  hehr  und  wahr  steht  diese  Anschau- 
ung yon  der  Wissenschaft  da,  wie  klein  und  unwissenschaftlich  erscheint 
dagegen  der  kindliche  Versuch  einer  grossen  Anzahl  wissenschaftlicher 
Männer,  denen  Niemand  dasZeugniss  versagen  kann,  dass  sie  eifrige  For- 
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scher  und  strebsame  Jflnger  der  Wissenschaft  sind,  der  Homöopathie  vor 
dem  Publicum  einen  Schlag  ins  Gesicht  versetzen  zn  wollen,  wie  es  erst 
kürzlich  in  der  preossischen  Al^eordnetenkammer  vorgekommen  ist. 

Aber,  meine  Herren,  nicht  blos  die  Wflrde  der  Wissenschaft  nnd  die 
Ehre  nnd  das  Ansehen  des  Standes  verdammen  solches  Gebahren  und  alle 
genannten  Missstände  nnd  verlangen  Abschaffiung  derselben^  sondern  eben 
so  sehr  das  eigene  Interesse  der  Aerzte.  Duobos  litigantibns  tertios 
gaudet.  Unter  dem  Streite  der  Aerzte  gedeihen  die  Geheimmittel  and 
die  Quacksalber. 

Meine  Herren!  Längst  schon  ist  die  Reform  unserer  Sanitäts-Ein- 
richtungen  als  dringendes  Bedfirfiiiss  allgemein  anerkannt,  besonders  das 
Jahr  1848  brachte  eine  grosse  Menge  Schriften  darüber,  die  alle  nichts 
taugten,  weil  sie  alle  an  das  alte  System  mehr  oder  weniger  sich  anklam- 
merten. Nirgends  war  Rath  und  Hülfe  zu  finden,  bis  der  Congresss  der 
deutschen  Volkswirthe  die  Sache  in  die  Hand  nahm  und  die  Frage  über 
die  Stellung  der  ärztlichen  Berufearten  zur  Gewerbefreiheit  auf  ihre  Ta- 
gesordnung setzte.  Als  im  Jahre  1861  dieser  Gongress  hier  in  Stuttgart 
tagte,  konnte  er  aber  die  auf  der  Tagesordnung  stehende  Frage  nicht  zur 
Verhandlung  bringen,  weil  im  ganzen  grossen  Deutschland  kein  Arzt  sich 
gefunden  hatte,  welcher  das  Referat  übernommen  hätte.  Ich  war  zum 
Gongress  gekommen,  weil  ich  mich  für  diese  Verhandlung  interessirte  nnd 
längst  mich  dahin  ausgesprochen  hatte,  dass  nur  durch  Freigebuog  and 
durch  die  Anwendung  der  volkswirthschaftlichen  Grundsätze  auf  die  ärzt- 
lichen Beruisarten  bessere  Zustände  erzielt  werden  können.  Ich  erhielt 
hier  das  Referat  für  den  nächstjährigen  Gongress.  Auf  diesem,  wacher 
im  Jahre  1862  in  Weimar  stattfand,  wurden  meine  Anträge,  wdche  aof 
die  Anwendung  der  Grundsätze  der  Volkswirthschaft  auch  auf  die  ärztlichen 
Berufsarten,  also  auf  Aufhebung  aller  Privilegien  und  Goncessioncn,  auf 
Freigebung  der  Praxis,  freies  Niederlassnngsrecht  nnd  Dispensirfreih^t 
lauteten,  angenommen  und  überraschend  schnell  adoptirte  sie  die  öffent- 
liche Meinung,  ja  selbst  in  ärztlichen  Kreisen  schlugen  sie  durch,  und  nach 
wenigen  Jahren  sprachen  sich  die  angesehensten  medicinischen  Vereine 
für  sie  aus.  Mit  der  Einigung  Deutschlands  erhielten  wir  auch  diese 
Errungenschaften,  leider  nicht  vollständig,  denn  der  Arzt  ist  immer  noch 
nicht  zur  freien  und  unbeschränkten  Ausübung  seines  Berufes  gekommen, 
indem  ihm  immer  noch  Hindemisse  im  Selbstdispensiren  seiner  Arzneien 
gemacht  werden;  aber  zu  unserer  grossen  Ueberrasdiung  •  sehen  wir  bis 
jetzt  noch  nicht  die  erwarteten  Erfolge.  Während  in  den  gewerblichen 
Kreisen  nach  Einführung  der  Gewerbefreiheit  der  Ruf  nach  dem  Polizei- 
schutz schnell  verstummte,  die  Leate  sich  auf  ihre  dgenen  Füsse  steUten 
nnd  durch  Vorwärtsstreben,  durch  weitere  Ausbildung,  durch  Aneignang 
der  Fortschritte  in  den  einzelnen  Berufskreisen  sich  zur  Concurrenz  be- 
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fthigten,  sehen  wir  nichts  davon  in  den  ärztlichen  Kreisen;  im  Gegentheil: 
wo  wir  hinschauen  in  der  Literatur,  hegegnen  wir  nur  der  Sehnsucht  nach 
den  Fleischtopfen  Aegyptens,  d.  h.  nach  dem  alten  Poüzeischutze,  die  sich 
jetzt  z.  B.  dadurch  zeigt,  dass  die  Unterdrückung  des  Verkaufe  der  Ge- 
heimmittel durch  die  Polizei  nicht  undeutlich  gewünscht  wird,  oder  doch 
das  Verbot  der  Anpreisung  derselben  in  den  öffentlichen  Blättern  oder 
dadurch,  dass  nach  jeder  Kleinigkeit  gehascht  wird,  um  den  nicht  geprüften 
Concnrrenten  bei  der  Polizei  anzubringen,  z.  B.  wenn  sich  ein  solcher 
Arzt  nennt.  Mögen  diese  Leute  sich  heissen,  wie  sie  wollen,  mögen  sie  ihr 
Geschäft  treiben,  wie  sie  woUen,  was  braucht  uns  das  zu  kümmern?  Wir 
werden  sie  sicher  in  der  Concurrenz  überwinden,  wenn  wir  unsere  Schul- 
digkeit thun.  Einigung,  Association  sind  die  Schlagwörter  unserer  Zeit. 
Die  praktischen  Aerzte  würden  mit  allem  Rechte  den  Vorwurf  verdienen, 
dass  sie  die  unpraktischsten  Leute  seien,  würden  sie  den  Ruf  der  Zeit 
nicht  verstehen,  würden  sie  die  Erfahrungen,  die  auf  den  andern  Gebieten 
des  Erwerbslebens  gemacht  wunlen,  so  wie  die  Lehren  der  Volkswirth- 
schaft  sich  nicht  auch  zu  Nutzen  machen!  Man  mag  sich  sträuben,  wie 
man  will,  der  ärztliche  Beruf  kann  keine  Ausnahmestellung  beanspruchen, 
er  zählt  nach  der  Volkswirthschaftslehre  zu  den  freien  Erwerbsarten  und 
unterliegt  denselben  Gesetzen  wie  diese.  Nor  durch  energisches  Aufraffen 
zu  selbsteigner  Thätigkeit,  nur  durch  richtige  Auffassung  der  Zeit  und 
ihrer  Forderungen,  nur  durch  Aufgabe  der  bisherigen  Streitigkeiten  unter 
sich,  nur  durch  Einigung  und  Association  werden  die  Aerzte  ihre  verlorene 
Stellung  wieder  zurückerobern  und  ihre  Gegner  aus  dem  Felde  schlagen^ 
zu  denen  sie  durch  ihre  Streitigkeiten  unter  sich  das  Publikum  zum  gröss- 
ten  Theile  selbst  drängten. 

Meine  Herren!  Sie  können  und  werden  mich  nun  fragen,  wie  solche 
grossen  Veränderungen  wohl  angebahnt  und  zur  Durchführung  gebracht 
werden  können?  Ich  erlaube  mir,  Ihrer  Begutachtung  einen  Vorschlag  zu 
unterbreiten.  Derselbe  ist  zwar  nicht  neu,  er  wurde  von*  mir  schon  öfters 
vorgebracht,  aber,  wie  \th  glaube,  bisher  noch  nicht  gehörig  gewürdigt, 
wesshalb  ich  ihn  heute  wieder  vorzubringen  mir  erlaube. 

Die  Einigung  der  im  Gebiete  der  Heilwissenschaft  thätigen  Geister 
lässt  sich  nur  unter  der  Bedingung  erzielen,  dass  die  von  Dr.  Schür- 
mayer ausgesprochenen  Grundsätze  strengstens  beobachtet  werden  und 
dass  ebenso  fest  an  dem  Grundsätze  festgehalten  werde,  dass  alle  Streit- 
fragen nur  entschieden  werden  können  durch  exacte  Beobachtung  und 
durch  das  Experiment  „Wo  es  in  einer  Wissenschaft  Streit  gibt,"  s&f(t 
ganz  richtig  Dr.  v.  Grauvogl,  „sollten  die  beiden  Künste,  die  des  Experi- 
ments und  die  der  Beobachtung,  ihn  schlichten;  anstatt  sich  zu  verfolgen, 
sollten  offenbar  die  Streitenden  sich  einigen  zur  gemeinschaftlichen  und 
um  80  schneUeren  Auflösung  der  angestrittenen  Puncto.''    Freilich  kann 
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da  nicht  die  Rede  vom  Experiment  sein,  Wie  es  bisher  gemacht  wurde,  vom 
Experiment  eines  Einzelnen,  der  vielleicht  nicht  einmal  mit  dem  nöthigen 
guten  Willen  und  mit  der  nOthigen  Yorbereitang  sich  ans  Werk  machte, 
sondern  ich  meine  das  Massenexperiment,  wenn  ich  so  sagen  darf,  das 
von  Hunderten,  ja  Tausenden  zu  gleicher  Zeit,  mit  den  gleichen  Mitteln, 
unter  den  ähnlichsten  atmosphärischen,  tellurischen  und  siderischen  Ver- 
hältnissen und  zugleich  in  den  verschiedensten  Gegenden  und  Elimaten 
und  unter  den   verschiedensten   socialen  Verhältnissen   angestellt   wird, 
wobei  die  tausendfältigen  Beobachtungen  der  Privatpraxis  aus  allen  Län- 
dern der  Erde  zusammengestellt  würden  mit  den  Beobachtungen,  welche 
in  grossen  Kliniken  und  Hospitälern  gemacht  worden  wären.     Vermittelt 
würde  ein  solches  Unternehmen  durch  Gründung  eines  grossen  Journals, 
unter  der  Redaction  von  einem  Gomit6,   in   welchem  die   verschiedenen 
Richtungen  in  der  Therapie  ihre  Vertreter   hätten.    Durch  ein  solches 
Unternehmen  käme  in  die  Heilwissenschaft  das,  was  ihr  bisher  vollständig 
fehlte,  die  gemeinschaftliche  Arbeit  und  Forschung,  die  Toleranz,  d.  i.  die 
freie  Concurrenz  der  Meinungen,  die  gegenseitige  Duldung  und  schlieeslich 
die  Einigung  der.  Geister. 

Sollte  dieser  mein  Vorschlag  untei  den  sich  bis  jetzt  befehdenden 
Parteien  Anklang  finden  und  eine  Vereinigung  zu  gemeinschaftlicher  Arbeit 
zu  Stande  kommen,  so  möchte  ich  zum  Beginn  die  Prüfung  der  epidemi- 
schen Heilmittel  Rademachers  vorschlagen,  welche  gar  vielen  Stoff  zu 
verschiedenartigen  und  höchst  interessanten  Beobachtungen  und  Exp^- 
menten  bieten.  Diesen  würden  sich  die  epidemischen  Heilmittel,  welche 
die  Homöopathie  besitzt,  anschliessen,  dann  könnten  die  Arcana  des  Dr. 
Latz  folgen  und  so  fort. 

Was  den  Rade  mach  er'schenStandpunct  anbelangt,  so  sagt  Medicinal- 
Rath  Dr.  Kissel,  gegenwärtig  der  Hauptvertreter  der  JRademacher*- 
sehen  Schule,  über  die  epidemischen  Erkrankungen,  welche  immer  herrschen, 
ganz  richtig:  „Ifie  Kenntniss  der  epidemischen  Krankheiten  ist  für  den 
Arzt  eine  unerlässliche  und  die  wichtigste  aller  seiner  Erkenntnisse,  denn 
sie  ist  nicht  allein  zur  Heilung  der  gerade  herrschenden  epidemischen 
Krankheitsfälle,  sondern  auch  vieler  anderer  später  vorkommenden  nöthig, 
welche  ihren  Ursprung  aus  epidemischen  Erkrankungen  genommen  haben. 
Daher  muss  das  Hauptaugenmerk  des  Arztes  stets-  auf  Erforschung  der 
epidemischen  Erkrankungen  und  der  epidemischen  Heilmittel  gerichtet 
sein.^^  Medicinalrath  Dr.  Kissel  sucht  nämlich  die  Erkenntniss  der  zu 
heilenden  Krankheiten  nicht  blos  darin,  dass  man  erforsche,  dass  gewisse 
Krankheitsfälle  und  Processe,  wie  etwa  katarrhalische,  gastrische,  entzünd- 
liche u.  s.  w.  herrschen,  wie  es  die  allopathische  Schule  thut,  sondern 
welche  Organ-  oder  constitutionelle  Krankheiten  ihnen  zu  Grunde  liegen 
und  welche  Mittel  dazu  gedient  haben,  die  durch  letztere  erzeugten  Krank- 
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heitsformen  und  Processe  zu  heilen,  d.  h.  in  ihrer  Dauer  abzukürzen  und 
die  dordi  die  längere  Daaer  entstehenden  schlinunen  Wirkungen  abzuhal- 
ten und  den  Kranken  vor  längerem  Kranksein  oder  späteren  Nachkrank- 
heiten zu  schützen.  Die  Allopathen  geben  sich  in  der  Erforschung  der 
epidemiologischen  Verhältnisse  viele  Mühe,  es  bestehen  eigene  Vereine  zu 
•dem  Zwecke,  um  über  die  vagen  Allgemeinheiten  und  Huthmassnngen, 
welche  auf  diesem  Gebiete  nach  Prof.  Wunderlichs  Ausspruch  noch 
herrschen,  hinauszukommen,  was  ihnen  aber  schwer  gelingen  wird,  so  lange 
sie  die  Errungenschaften  der  neuen  Heilmethoden  nicht  kennen  und  be- 
nutzen. Was  die  Stellung  der  Homöopathie  zu  den  epidemischen  Heil- 
mitteln anbelangt,  so  haben  dieselben  vielfältige  Berücksichtigung  gefunden. 
Schon  Ha  hn  emann  selbst  widmet  denselben  in  seinem  Organen  einige  höchst 
interessante  Paragraphen,  ausser  ihm  haben  sich  schon  viele  der  namhaf- 
testen Homöopathen  über  sie  ausgesprochen,  ich  nenne  unter  Andern  nur 
Sanitätsrath  Dr.  Stens,  Prof.  Dr.  Bapp,  Stabsarzt  Dr.  v.  Grauvogl, 
Hedidnahrath  Dn  Bahr,  Medidnal-Bath  Dr.  Kunkel,  Dr.  Brückner 
n.  s.  w.,  und  ich  mache  Sie,  meine  Herren,  um  zum  Schlüsse  zu  eilen,  nur 
noch  darauf  aufmerksam,  dass  die  genannte  Vereinigung  zu  gemeinschaftr 
lieber  Arbeit  für  uns  Homöopathen  noch  den  speciellen  Vortheil  hätte, 
-dass  wir  unsere  Stellung  in  der  Wissenschaft  dadurch  verbessern  würden, 
l^achdem  wir  gestern  durch  Annahme  des  neuen  Statutenentwurfs  unsere 
^sociale  Stellung  verbessert  haben,  wäre  es  wünschenswerth,  wenn  wir  heute 
den  Grund  legen  könnten,  auch  unsere  Stellung  in  der  Wissenschaft  zu 
verbessern.  Wir  müssen  aus  dem  Schmollwinkel,  in  den  wir  theils  ge- 
längt wurden,  theils  uns  freiwillig  zurückzogen,  wieder  heraus  treten  und 
-eine  andere  SteUung  in  der  wissenschafüicben  Republik  zu  gewinnen  trach- 
ten, wir  müssen  Sitz  und  Stimme  bekommen  und  dürfen  nicht  mehr  wie 
bisher  in  abgesonderter  Stellung  unbeachtet  und  ungehört,  nicht-  oder 
missverstanden,  ja  verfolgt  und  verspottet  aschenbrödeb,  wir  müssen  hinaus- 
treten und  als  freie  vollberechtigte  Arbeiter  im  wissenschaftlichen  Felde 
Stellung  nehmen.  Dazu  aber  scheint  mir  die  Behandlung  der  epidemi- 
schen Heilmittel  besonders  geeignet,  denn  wir  bringen  bedeutende  Vorar- 
beiten mit,  wir  legen  den  reichen  Schatz  unserer  physiologischen  Arznei- 
prflfungen  ein  und  haben  reichlich  Gelegenheit  zu  zeigen,  dass  unsere 
Molecular-  und  Atomentherapie  von  ausgezeichneter  Wirksamkeit  ist; 
ist  es  doch  durch  tausendfältige  Beobachtungen  constatirt,  dass  selbst  die 
Rademacher'schen  epidemischen  Heilmittelin  den  homöopathischen  Vei^ 
dünnnngen  ebenso  rasch  und  sicher  wirken,  wenn  nicht  noch  besser,  als  in 
den  Rademacherschen  grossen  Dosen. 

Und  so  lade  ich  Sie  nun  ein,  den  anderen  Schulen  die  Bruderhand 
darzureichen  zu  gemeinschaftlicher  Arbeit,  die  durchaus  nöthig  ist  und 
deren  Bedürfiiiss  sich  immer  wieder  früher  oder  später  geltend  machen 
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wird,  die  jetzt  aber  in  jeder  Beziehung  zeitgemäss  erscheint.  Wird  unser 
Vorschlag  angenommen,  so  kann  nm*  allseitiger  Nutzen  für  die  Aerzte  und 
die  kranke  Menschheit  daraus  hervorgehen,  wird  er  aber  zurückgewiesen^ 
nun  so  können  wir  jedenfalls  uns  mit  dem  alten  Sprüchworte  trösten : 

In  magnis  voluisse  sat  est. 

Dr.  Fischer. 


Die  epidemischen  Heilmittel. 

Rede, 

gehalten   vom   Prof.    Dr.   Kapp   aus  Rottweil   in  der  General -Versammlung  de» 
homöop.  Central- Vereins  Deutschlands  am  11.  August  in  Stuttgart. 

Was  versteht  man  unter  epidemischen  Heilmitteln?  Das  ist  wohl  die 
nächste  Frage,  welche  wir  uns  vorzulegen  haben.  Da  der  Begriff  der 
epidemischen  Heilmittel  sowohl  von  Allopathen  als  Homöopathen  häu% 
missverstanden  und  diese  Mittel  und  deren  Lehre  nicht  selten  verhöhnt 
und  verachtet  wurden,  so  ist  es  nicht  wohl  möglich  eine  kurze  Definition 
zu  geben.  Um  zu  dem  richtigen  Begriffe  der  epidemischen  Heilmittel  zu 
gelangen,  erlauben  Sie  mir/werthe  Ck)llegen,  mit  wenige  Worten  den 
gegenwärtigen  Stand  der  praktischen  Medicin  ins  Auge  zu  fassen.  Wir 
werden  auf  diese  Weise  am  leichtesten  zur  Einsicht  in  die  Sache  der  epi- 
demischen Mittel  gelaugen,  sodann  zur  Art  und  Weise  von  deren  Auffindung 
und  bei  der  Tragweite  des  Gegenstandes  für  das  sociale  Wohl  auch  die 
Forderung  feststellen  können,  welche  vom  Standpunct  der  epidemischen 
Heilmittellehre  an  die  innere  Medicin  herantritt. 

Betrachten  wir  den  Charakter  der  Gegenwart  in  socialer,  tedinischer 
und  wissenschaftlicher  Beziehung,  so  müssen  wir  offen  und  freudig  gestehen, 
dass  die  Yortheile,  welches  jedes  einzelne  Individuum,  somit  die  ganze  Ge- 
sellschaft durch  die  realen  Wissenschaften  erreicht  haben,  sehr  grosse  sind. 
Ich  erinnere  Sie  nur  an  die  physikalische  Yerwerthung  des  Dampfes  und 
der  £lektricität.  Es  lässt  sich  nicht  bestreiten,  dass  seit  der  Mitte  de& 
1 9.  Jahrhunderts  wir  ein  frisches  Aufleben  der  Individuen,  ein  allgemeines 
Streben  zur  Verbesserung  des  individuellen  Einzellebens  erblicken. 

Auch  die  Medicin  hat  in  vielen  Beziehungen  am  allgemeinen  Fort- 
schritt Theil  genommen;  ich  erinnere  Sie  an  die  Methode  und  den  Werth 
des  exacten  Experimentes,  an  die  inductive  Methode^  an  das  Bestreben,  in 
der  Medicin  den  Autoritätsglauben  abzuschaffen,  was  aber  bis  jetzt  ebenso- 
wenig gelungen  ist,  als  in  andern  Sphären  des  menschlichen  Wissens. 
Ich  erinnere  Sie,  meine  Herrn,  an  die  theilweise  Uebertragnng  der  Ge» 
v-TTbefreiheit  und  der  volkswirthschaftlichen  Principien  auf  die  Medicin  als 
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Gewerbe,  wodurch  manche  polizeiliche  Fesseln  zum  Besten  der  neueren 
medicinischen  Schulen  gesprengt  wurden.  Der  mechanische  und  technische 
Theil  der  Medicin  hat  in  diagnostischer  Beziehung  viel  Neues  und  Gutes 
geliefert.  Auch  in  die  öffentliche  Gesundheitspflege,  welche  aber,  im 
Grunde  genommen,  zuerst  von  den  sogenannten  Naturärzten  angebahnt 
wurde,  und  in  die  Epidemiologie  in  aetiologischer  Beziehung  hat  die  prak- 
tische Medicin  in  letzteren  Jahren  ein  regeres  Leben  gebracht 

Fragen  wir  uns  aber:  hat  denn  die  praktische  innere  Medicin  die 
gleichen  Resultate  für  das  allgemeine  Yolkswohl  geliefert,  wie  wir  Solches 
in  realer  und  technischer  Beziehung  hin  wahrnehmen ,  so  können  wir  uns 
eines  deprimirenden  Eindruckes  nicht  erwehren.  Ganz  abgesehen  davon, 
dass  die  Freiheit  der  wissenschaftlichen  Forschung,  dieser  schönste  Juwel 
einer  Regentenkrone,  noch  umsonst  gesucht  wird  (vergessen  wir  nicht, 
meine  Herrn,  die  Stellung,  welche  die  Homöopathie  heute  noch  im  Staate 
einnimmt),  so  müssen  wir  ungescheut  uns  dahin  aussprechen,  dass  die  innere 
Medicin,  in  Bezug  auf  praktische  Erfolge  noch  immer  am  weitesten  zu- 
rflck  ist 

Woher  dieser  Stillstand  in  der  medicinischen  Therapie?  — 
Die  sogenannte  rationelle,  physiologische  Schule  verliert  und  verirrt 
sich  in  den  Krankheitsproducten ;  sie  analysirt  Roth  und  Schlacke  in  der 
Hoffnung,  hier  die  Quellen  der  Lebensbedingungen,  sowie  der  Krankheiten 
zu  finden.  Dieselbe  studirt  mikroskopisch  die  Formelemente,  macht  auf 
mechanisch-physikalischem  Wege  feine  Diagnosen  der  Erankheitsproducte 
und  erblickt  in  diesen  die  eigentliche  Krankheit  und  das  Object  der  Be- 
handlung. Zeitgemäss,  wie  in  den  einzelnen  Gewerben,  beginnt  auch  in 
der  Medicin  die  Theilung  der  Arbeit  und  rasch  wächst  in  grössern  Städten 
in  der  Nähe  der  Ak^wlemieen  das  Heer  der  Oculisten,  Dentisten,  Laryn- 
goskopen, Magenpompiers,  After-  und  insbesondere  Genitalärzte  hervor. 
Welcher  Unfug  wird  heutzutage  nicht  mit  dem  Mutterspiegel  getrieben! 
Sieht  es  nicht  fast  aus,  als  wäre  der  weibliche  Organismus  nur  die  todte 
Kapsel  der  Gebärmutter!?  Wie  wenig  werden  überhaupt  von  den  Special- 
ärzten während  der  localen  Behandlung  eines  einzelnen  Organes  die  all- 
gemeinen, constitutionellen  Verhältnisse  berücksichtigt,  welche  doch  in  den 
meisten  Fällen  die  genetischen  Momente  zur  Erkrankung  des  einzelnen 
Organes  liefern.  Wie  hä«fig  behandelt  der  Augenarzt  das  kranke  Auge 
als  Auge  xar^  i^oxriv^  nicht  aber  das  kranke  Auge  des  erkrankten  Indi- 
viduums. Meine  Herren,  ich  will  nicht  sprechen  von  der  mörderischen 
Richtung,  welche  sich  in  den  letzten  Jahren  durch  die  Verbindung  der 
Pravaz 'sehen  Spritze  mit  dem  Morphium  aufgethan  hat  Ein  wirklich 
polizeiwidriges  Behandeln  der  Krankheiten,  welches  den  medicinischen 
Gelbschnäbeln  mit  Gewalt  gelegt  werden  sollte.  Diese  sogenannte  ratio- 
nelle physiologische  Schule,  auch  Staatsmedicin  genannt,  schaut  hoch  zu 
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Rosse  stolz  auf  Jeden  henmter,  der  nicht  ihrer  Meinung  ist  Ein  trauri- 
ges Zerrbild  wissenschaftlicher,  medidnischer  Intoleranz,  nmhollt  von  dem 
Gewände  therapeutischer  Ohnmacht  und  des  Kihilismos,  nnr  bewaffinet  mit 
der  todtbringenden  Eenle  und  der  Morphiumspritze !  Verpönt  sind  dieser 
Schule  alle  medidnischen  Riditungen,  welche  nicht  aus  dem  akademisdien 
Schoosse  hervorgehen.  SoUte  man  es  denn  fOr  möglich  halten,  dass  ein  Mann 
wie  Virchow^  der  tagtäglich  das  Wort  des  Experimeutes,  der  frden 
Forschung,  der  Induction  und  den  Hohn  des  Autoritätsglaubens  im  Munde 
führt,  dass  dieser  Mann  noch  vor  Kurzem  in  der  preussischen  Kammer 
die  Homöopathie  mit  der  Astrologie  vergleicht?  Erst  studiren,  Herr 
Yirchow,  und  dann  experimentiren  und  Jahre  lang  experimentiren  und 
dann  erst  ein  UrtheU  fällen,  das  ist  die  Methode  des  wissenschaftlich  ge- 
bildeten, ruhig  und  unparteiisch  denkenden  Arztes.  Aprioristisch  und 
vom  Standpuncte  der  subjectiven  Ueberzeugung  lässt  sich  die  Homöopathie 
so  wenig  als  irgend  ein  andrer  Zweig  des  Wissens  aburtheüen,  das 
hätte  Yirchow  schon  längst  wissen  sollen.  In  seiner  Action  reprftsentirt 
uns  derselbe  nur  einen  jener  geblendeten,  vomehmthuenden  Wissenscbafts- 
retter,  deren  die  Allopathie  so  viele  aufzuweisen  hat  — 

Zwei  Koryphäen  treten  uns  bei  der  Betrachtung  der  Entwicklung  der 
innem  praktischen  Medicin  in  diesem  Jahrhundert  entgegen:  Hahnemann 
nnd  Rademacher  sind  die  beiden  Männer,  bei  deren  Namen  die  ganze 
sogenannte  rationelle  Schule  im  Zorne  erbebt.  Diese  beiden  Männer  schu- 
fen in  medicinisch-therapeutischer  Beziehung  eine  Methode,  die  als  natui^ 
gesetzlich  begründet  jedem  Hohn  und  jeder  Verachtung  Stich  hält,  eine 
Methode,  mit  welcher  eine  neue  Aera  in  der  innem  Medicin  beginnt  und 
welche  mit  ihren  Anhängern  die  Fortschrittspartei  bildet  gegenüber  dem 
dogmatisch -therapeutischen  Gallinismus,  welcher  steh  rationelle  Schule 
nennt  Welche  Kenntnisse  hat  die  physiologische  Schule  von  Hahne  manu, 
Rademacher  und  deren  therapeutischen  Leistungen ?  Nicht  die  geringsten l 
Und  dies  aus  dem  einfachen  Grunde,  weil  man  es  in  hochmüthigem  Sepa- 
ratismus unter  der  Würde  gefunden  hat,  zwei  Schulen  zu  prüfen,  deren 
Sätze  gegen  den  althergebrachten,  dogmatischen  Gedankenlauf  gehen.  Wenn 
die  akademischen  Lehrer  sich  nicht  zur  Prüfung  Rade  m  achers  hergeben, 
so  ist  dies  leicht  begreiflich;  warum  nennt  Rademacher  dieselben  ver- 
standesverkrüppelte Universitätsprofessoren?  — 

Wenn  die  physiologische  Schule  der  Vorwurf  trifft,  die  beiden  neuen 
medidnischen  Richtungen  verkannt,  missachtet,  verhöhnt  und  nicht  geprflft 
zu  haben,  so  gilt  aber  auch  der  gleiche  Vorwurf  diesen  beiden  Fortschritts- 
richtungen selbst  Die  Schule  Hahnemanns  setzt  jene  von  Rade- 
macher, diese  wiederum  die  Homöopathie  verächtlich  bei  Seite;  keine 
dieser. beiden  neueren  Richtungen  konnte  sich  bis  jetzt  in  ihrer  Denkweise 


—    187     - 

entscfaliessen,  die  Erfahrung  und  Ansichten  ihrer  then^ntischen  Zeit^  nnd 
Znnftgenossen  mit  Ruhe  and  Ausdauer  zu  prüfen. 

Nachdem  ich  seit  mehr  als  20  Jahren  mich  nicht  minder  mit  dem 
Studium  Rademachers,  als  mit  den  Ansichten  Hahnemanns  praktisch 
be&sst  hahe,  kam  ich  von  Jahr  zu  Jahr  mehr  zu  der  Ueberzengung,  dass 
diese  beiden  Richtungen  in  mancher  Beziehung  sich  einander  ergänzen, 
dass  durch  deren  beiderseitige  Verwerthung  in  der  spedellen  Therapie 
Fortschritte  gewonnen  werden,  welche  bei  einer  sichern,  naturgesetzlichen 
Begründung  der  Therapie  von  grosser  Tragweite  einerseits  für  das  Wohl 
unserer  Mitmenschen,  andererseits  für  die  Homöopathie  selbst  als  wissen- 
schaftliche, naturgesetzmässige  Heilmethode  sind.  Gestatten  Sie  mir,  werthe 
Collegen,  einen  kurzen  Vergleich  zwischen  Rademacher  und  Hahne- 
mann  zu  ziehen,  auf  jene  Puncto  aufmerksam  zu  machen,  welche  sie  mit- 
einander gemein  haben,  auf  jene,  in  welchen  beide  von  einander  abweichen 
und  auch  eine  die  andere  ergänzt. 

Rademacher  wie  Hahnemann  behandeln  keine  pathologisch-ana- 
tomische Formen,  keine  Erankheitsproducte,  beide  sind  also  in  the- 
rapeutischer Beziehung  Gegner  der  neueren  pathologisch-anatomischen 
Richtung,  und  der,  wenn  ich  so  sagen  darf,  jüngeren  physiologisch-anato- 
misch-homöopathischen  Auswüchse.  — 

Beide  Autoren  vertreten  die  gewiss  für  alle  Zeiten  der  künftigen 
therapeutischen  Medicin  wichtige  Lehre,  dass  die  letzte  Endursache,  das 
eigentliche  Wesen  einer  Krankheit  (die  ersten  nach  stattgehabter  Wechsel- 
wirkung zwischen  Noxe  und  Organismus  in  dem  letztem  auftretenden  Eirank- 
heitsglieder),  nicht  erkennbar  sind,  dass  erst  die  späteren  Glieder  der 
krankhaften  Bewegungen  im  Körper,  wenn  solche  als  Krankheitserscheinun- 
gen zur  äussern  Wahrnehmung  gelangen,  Gegenstand  der  Behandlung  wer- 
den können.  Rademacher  und  Hahnemann  betrachten  demnach  die 
localisirten  und  physikalisch  nachweisbaren  Erkrankungen  als  Folgezustande, 
d.  h.  als  Producte  des  vorausgegangenen  Krankheitsprocesses;  beide  neh- 
men in  der  Behandlung  nur  auf  den  letzten  und  die  damit  zusammenhän- 
genden Erscheinungen,  nicht  aber  auf  die  Producte  als  Object  der  Be- 
handlung per  se  Rücksicht;  beide  hüteten  sich  wohl,  die  Therapie  ihren 
Untergang  in  der  pathologischen  Anatomie  finden  zu  lassen.  Diese  Auf- 
üassang  der  Krankheiten  und  ihres  Wesend  bildet  eine  tiefe  Kluft  zwischen 
der  therapeutischen  Fortschrittspartei  und  der  orthodoxen,  rationellen 
Schule.  Diese  Kluft  wird  nie  verschwinden,  solange  an  der  Stelle  einer 
tüchtigen  physiologischen  Arzneimittellehre  immer  wieder  neue  specielle 
Pathologieen  und  Therapieen  fabricirt  und  den  Studirenden  schablonenmässig 
eingeprägt  werden.  Ich  kann  nicht  umhin,  werthe  CoUegen,  an  dieser 
Stelle  Sie  auf  das  Werk  von  Dr.  Franz  Hausmann  „lieber  die  Ursachen 
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and  Bedingungen  der  Krankheiten,^^  Leipzig  jbei  Friedrich  Fleischer 
1867,  aufmerksam  zu  machen. 

Hahnemann  und  Rademacher  haben  sich  Ton  den  Fesseln  der 
speciellen  Pathologie  und  Therapie  völlig  freigemacht  und  ist  diese  gei- 
stige Operation  bei  beiden  Männern  ein  Verdienst,  vor  welchem  die  Arbei- 
ten aller  spätem  medicinischen  Autoren  nur  pygmäenartig  erscheinen. 
Beide  Männer  fassen  jeden  Krankheitsprocess  in  seiner  Individualität,  In 
seiner  Genese,  in  der  Totalität  seiner  subjectiven'und  objectiven  Erschei- 
nungen gegenüber  der  Wirkung  eines  Arzneimittels  auf. 

Bei  dem  modus  procedendi  in  der  Behandlung  der  Erankheitspro- 
cesse  divergiren  Hahnemann  und  Rademacher  anscheinend  in  ihren 
Ansichten,  aber  nur  scheinbar.  Während  Hahnemann  die  physiologi- 
schen Arzneimittelprüfungsresultate  als  Basis  annimmt,  und  sein  Arznd- 
mittel  nach  dem  Gesetze  similia  similibus  wählt,  legt  Ra  dem  acher  nnr 
Werth  auf  die  seiner  Ansicht  nach  constant  bleibende  Wirkung  der  Arz- 
neimittel bei  den  Kranken  selbst  und  vindicirt  der  physiologischen  Arznei- 
mittelprüfung keinen  Werth.  Rademacher  forscht  in  allen  Krankheits- 
fällen nach  Blut-  und  Organerkrankungen  und  gruppirt  darnach  die  Heil- 
mittel, sich  stützend  auf  seine  am  Krankenbette  gewonnenen  Erfahrungen 
mit  einem  unVerkennbaren  Talente. 

Rademacher  hält  die  Wahl  eines  Arzneimittels  nach  den  physio- 
logischen Prüfungssymptomen  für  trügerisch  und  will  dieselbe  getroffen 
haben,  je  nach  der  Affection  des  Organes  selbst.  Rademacher  nimmt 
aber  andererseits  wieder  bei  seiner  Mittelwahl  strenge  Rücksicht  auf  ein- 
zelne spedelle  Krankheitserscheinungen,  durch  welche  er  sich  für  die 
Wahl  eines  Mittels  bestimmen  lässt.  Durchlesen  wir,  um  nur  ein  Bdspiel 
zu  wählen,  bei  Rademacher  und  dessen  spätem  Anhängern  die  Heilungen 
durch  Chelidonium,  notiren  uns  hier  sämmtliche  Erscheinungen  und  ver- 
gleichen dieselben  mit  unserer  neuesten  Prüfung  von  Chelidonium,  so 
gewinnt  man  bald  die  Ueberzeugung,  dass  derselbe  ein  involuntärer  Homöo- 
path ist.  Rade  mach  er  ist  Homöopath,  indem  er  die  Krankheitserschei- 
nungen per  se  als  Indication  des  Mittels  benützt,  während  Hahnemann 
das  Heilmittel  findet  durch  den  Vergleich  der  Krankheitserscheinung  mit 
der  Arzneimittelprüfung. 

Rademacher  legt  besonderen  Werth  auf  den  Satz:  ex  nocentibus 
et  juvantibus.  Diesen  Behelf  kann  Rademacher  freilich  durchaus  nicht 
entbehren,  wiewohl  auch  wir  als  Homöopathen  nicht  selten  gezwungen 
sind,  uns  desselben  in  der  zweiten  Hälfte  zu  bedienen.  Der  Grund  li^ 
in  der  Schwierigkeit,  in  einem  jeden  einzelnen  Falle  sogleich  das  richtige 
Mittel  zu  finden ;  diese  Schwierigkeit  ist  aber  bei  acuten  Erkrankungen  oft 
viel  grösser  und  bedeutsamer,  als  bei  chronischen  Krankheitsprocessen. 
Dass  Hahnemann  gegen  Rademacher  nach  dem  bisher  Gesagten  weit- 
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«OS  den  wissenschaftlichen  und  praktischen  Vortheil  hat,  braucht  keines 
Beweises.  Wenn  auch  beide  Richtungen  in  der  local-specüibchen  Wirkung 
der  Arzneimittel  ihren  Hauptgrund  haben,  so  beruht  die  Homöopathie 
ilirerseits  aber  auf  einer  wissenschaftlichen,  naturgesetzlich  begründeten 
Basis,  während  Rademacher  sozusagen  mit  tastenden  Händen  marschirt. 

Nach  dem  bisher  Erwähnten  habe  ich  nicht  nöthig  zu  sagen,  mit 
welchem  Rechte  Rademacher  bisher  von  den  Homöopathen  verachtet 
wurde.  Es  wäre  wohl  zweckmässiger  gewesen,  wenn  Rademacher  von 
Seite  der  Homöopathen  richtiger  aufgefasst  worden  wäre.  Es  unterliegt 
keinem  Zweifel,  dass  von  Rademacher  zur  Homöopathie  nur  ein  kleiner 
Schritt  ist  und  dass  der  jüngere  denkende  Arzt,  der  Rademacher  er- 
griffen hat,  sich  sehr  bald  im  Lager  der  Homöopathen  befindet. 

Eine  grosse  Erleichterung  in  der  raschen  und  richtigen  Auffindung 
des  spedfischen  Mittels  bei  acuten  Erkrankungen  haben  die  Anhänger 
Rademachers  den  Homöopathen  gegenüber  in  der  Benutzung  der  Lehre 
Rademachers  von  der  epidemischen  Constitution,  und  führt  uns  dieser 
Punct  zu  den  sogenannten  epidemischen  Heilmitteln. 

Rademacher  nimmt  nach  seinen  Erfahrungen  stationäre  und 
intercurrente  Krankheiten  an. 

Eine  stationäre  Krankheit  besteht  immer  nicht  allein  bei  den  soge- 
nannten epidemischen,  sehr  viele  Menschen  zu  gleicher  Zeit  befallenden 
Krankheiten,  sondern  auch  dann,  wenn  nur  wenige  erkranken  oder  die 
Zahl  der  Erkrankungen  das  gewöhnliche  Maass  nicht  überschreitet,  also  die 
Erkrankung  unter  den  Laien  nicht  eine  epidemische  genannt  wird. 

Intercurrente  Krankheiten  sind  dagegen  solche,  welche  während  der 
Herrschaft  und  Fortdauer  der  stationären  Krankheit  noch  besonders  auf- 
treten und  mehr  oder  weniger  massenhaft  sich  in  einer  Gegend  verbreiten. 
Sie  haben  nicht  allein  eine  andre  Form  als  die  stationäre  Krankheit,  son- 
dern sie  ergreifen  auch  ein  anderes  Organ  und  sind  entweder  aus  Organ- 
oder  Blutleiden  gemischt,  oder,  wie  dies  am  häufigsten  vorkommt,  blosse 
Bhitkrankheiten.  Als  Formen  derselben  beobachtete  mau  bisher  Ruhr, 
Rheumatismus,  Entzündung  der  snbmaxillaren  und  sublingualen  Drüsen, 
Parotitis,  Angina,  Schariach,  Masern,  VarioUi  und  deren  Modificationen, 
Febris  intermittens,  Keuchhusten  und  Cholera. 

Wem,  verehrte  Collegen,  muss  hier  nicht  auffallen,  dass  die  inter- 
currenten  Krankheiten  der  grössten  Zahl  nach  solche  sind,  deren  Ent- 
stehnngsursache  man  in  neuester  Zeit  in  sogenannter  Endophytbildung  und 
dadurch  gesetzten  Fermentation  und  Blutzersetzung  sucht 

Die  intercurrenten  Krankheiten  verbreiten  sich  nicht  so  weit  als  die 
stationären,  ja  sie  können  sich  auf  einen  einzelnen  Ort  beschränken,  oder 
in  einer  und  derselben  Gregend  einzelne  Orte  ergreifen,  andere  sogar  da* 
zwisdbenliegende  verschonen,  oder  in  Sprüngen  bald  an  einem  Orte  erschei- 
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neu,  dann  ein  entferntes,  zuletzt  erst  das  zonfichst  gelegene  befallen.  Die 
intercorrente  Krankheit  kann  sich  mit  der  stationären  verbkiden,  obwohl 
dies  eine  Seltenheit  ist. 

Dieser  Unterschied  zwischen  intercorrenten  und  stationftr-epidemi- 
schen  Processen  ist  ein  sehr  wichtiger.  Das  bisherige  Uebersehen  dieses 
Untei^chiedes  ist  wohl  die  Ursache,  wanim  die  bereits  von  Hahnemann 
und  dessen  Nachfolgern  ausgesprochene  Ansicht  ftber  die  Anwendung  epi- 
demischer Heilmittel  eigentlich  nie  ernstlich  in  der  Praxis  Eingang  gefbn- 
den  hat  Ist  die  Annahme  dieser  beiden  epidemischen  Krankheitsdiaraktere 
berechtigt,  woran  ich  nach  meiner  bisherigen  Erfahrung  durchaus  nidit 
zweifle,  so  ist  klar,  dass  von  einem  Einzig  epidemischen  Heilmittel  zu 
einer  gewissen  Zeit  nie  die  Rede  sein  kann.  Der  stationäre  Krankheits- 
charakter erheischt  in  der  Regel  ein  anderes  Mittel  als  die  intercurrenten 
Processe. 

Wie  kam  aber  nur  Rademacher,  verehrte  CoUegen,  ohne  von 
Hahnemann  Etwas  zu  wissen,  zu  seiner  Ansicht  von  epidemisch-stationä- 
ren Heilmitteln? 

Jedem  stark  beschäftigten  Praktiker  kann  es  nicht  entgehen,  dass  zu 
gewissen  Zeiten  die  acut  Erkrankten  immer  die  gleichen  Erscheinungen 
angeben,  dass  bei  allen  acuten  Erkrankungsfällen  eine  gewisse  Conformität 
im  Krankheitsausdrucke  sich  kundgiebt,  eine  Conformität,  welche  auf  einen 
bestimmten  Ausgangspunct  der  Krankheit  und  somit  liach  den  Sympto- 
men auf  ein  bestimmtes  Wesen  des  Krankheitsprocesses  schliessen  lässt 
War  nach  den  subjectiven  Angaben  des  Kranken  und  nach  dem  Resultate 
der  objectiven  Untersuchung  der  Ausgangspunct  der  Krankheit  eruirt,  so 
blieb  Rademacher  kein  anderer  Wog  übrig  als  zu  fragen,  welche  sind 
die  Mittel,  welche  auf  das  erkrankte  Organ  wirken  können.  Die  Mittel 
konnte  Rademacher  den  früheren  älteren  klinischen  Erfedirungen  entr 
nehmen.  Nebenbei  benutzte  Rademacher  noch  seine  Lehre  von  den 
drei  allgemeinen  Erkrankungen,  drei  Arten  der  Bluterkrankung  (Natmm 
nitricum,  Ferrom,  Cuprum),  welche  Grauv  ogl,  wie  wir  noch  sehen  werden, 
auf  eine  rationellere  Basis  zurückführte.  Mit  gleichzeitiger  sehr  scharf- 
sinniger Deutung  der  Qualitäten  der  Stuhlgänge  und  der  Hamabsonderung 
kam  Rademacher  alsdann  zu  therapeutischen  Resultaten  der  epidemi- 
schen Processe,  welche  bei  ruhiger  Nachprüfung  sehr  frappant  sind  and 
zu  näherem  Studium  veranlassen  müssen. 

Rademacher  kam  auf  diese  Weise  zu  dem  Resultate,  dass  zu  ge- 
wissen Zeiten  die  allerverschiedenseitigsten  Krankheitsformen  durch  ein 
und  dasselbe  Heilmittel  in  unverhältnissmässig  kurzer  Zeit  und  ohne  alle 
und  jedwede  Krise  geheilt  werden.  Rademacher  löste  auf  diese  Weise 
praktisch  ein  altes  Räthsel  (welches  immer  als  Scandal  f&r  die  Median 
und  als  Beweis  des  Unsinns  der  ganzen  Kunst  angesehen  wurde),  nämlich 
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dass  in  der  Arzneimittellehre  fast  alle  Erankheitsformen,  in  der  Pathologie 
aber  bei  einer  Krankheitsform  wieder  ein^  grosse  Anzahl  von  Medicamen- 
ten zur  Sprache  kamen.  Physiologisch  und  natnrgesetzlich  wnrde  dieses 
Räthsel  erst  gelöst  dnrch  Hahne  mann  nnd  seine  Arzneimitteilehre  mit 
dem  obersten  Principe  „similia  similibus^^ 

Wer  nnparteüsch  die  Lehre  Hahnemanns  und  Bademachers 
Jahre  lang  in  einer  grossen  Praxis  prüft,  moss  zu  der  Ueberzeugang  kom- 
men, dass  in  einer  vernünftigen  Verbindung  beider  Lehren  sich  die  Macht 
vollendeter  Thatsachen  giebt,  wogegen  nur  der  Unwissende  verneinend 
auftreten  kann.  So  lange  ich  mich  mit  Bademachers  Lehren  allein  in 
der  Praxis  beschäftigte,  blieben  mir  die  schlagenden  Heilresultate  immer 
ein  Bäthsel.  Erst  bei  späterer  Prüfung  der  Homöopathie  gewann  ich  die 
üeberzeugung,  dass  das  Princip:  similia  similibus  oder,  was  im  Grunde  das 
Gleiche  ist,  dass  die  local-specifische  Wirkung  der  Arzneimittel  die  einzig 
richtige  Lösung  der  ErMrungsthatsachen  beider  Schulen  abgiebt,  und 
auch  den  Schlüssel  zur  Findung  der  stationären  Heilmittel  geben  muss. 

Kann  Bademacher  und  dessen  Schülern  das  Verdienst  auf  die  aus- 
gedehntere Anwendung  der  epidemischen  Mittel  aufioderksam  gemacht  zu 
haben,  nicht  abgeläugnet  werden,  so  gebührt  H ahnemann  und  dessen 
Nachfolgern  die  Ehre,  durch  den  Anbau  der  physiologischen  Arzneimittel- 
lehre für  alle  späteren  Zeiten  und  deren  Krankheiten  Mittel  und  Wege 
zur  Auffindung  der  temporär  epidemischen  Heilmittel  geliefert  zu  haben. 

Wie  gross  die  Ausdehnung  des  stationären  Krankheitscharakters  je- 
weilig ist,  darüber  hat  Bademacher  keine  näheren  Data  gegeben.  Nach 
meinen  Erfahrungen,  die  bis  zum  Jahre  1853  zurückreichen,  umfasst  zu 
einer  gewissen  Zeit  die  constitutio  stationaria  grosse  Länderstrecken;  die 
in  ganz  Europa  im  Jahre  1865  aufgetretene  Meningitis  cerebrospinalis 
(Genickkrampf),  welche  die  allopathische  Schule  so  sehr  in  Allarm  setzte, 
dürfte  uns  darauf  anftnerksam  machen,  dass  der  stationäre  Krankheits- 
genins  immer  ein  sehr  weitverbreiteter  ist.  Um  diese  Frage  zur  Ent- 
scheidung zu  bringen,  ist  es  nothwendig,  dass  viele  CoUegcn  in  weiterer 
Entfemnng  von  einander  die  nöthigen  Beobachtungen  machen  und  sich 
gegenseitig  in  Correspondenz  setzen.  Ich  habe  seiner  Zeit  mit  mehreren 
CoUegen,  den  Herren  Dr.  Dr.  Fis che r,Sigr ist,  Brückner  und  Schädler 
gegenseitige  Correspondenz  gepflogen  und  die  hestimmte  Üeberzeugung  ge- 
wonnen, dass  der  stationäre  Krankheitscharakter  nicht  allein  auf  dem 
Schwarzwalde,  sondern  auch  in  der  Schweiz  und  auf  dem  Westerwalde 
ganz  der  gleiche  ist.  Ich  habe  wohl  nicht  nöthig,  werthe  Collegen,  darauf 
aufmerksam  zu  machen,  von  welcher  Bedeutung  eine  sehr  grosse  Aus- 
dehnung des  stationären  Krankheitscharakters  ist.  Durch  gemeinschaft- 
liche Arbeit  wäre  es  mittelst  des  Telegraphennetzes  ein  Leichtes,  gegen- 
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seitig  in  kürzester  Zeit  den  Charakter  des  herrschenden  Krankheitsproces- 
ses  sowie  des  Heihnittels  mitzatbeilen. 

Wir  haben  oben  gesehen,  wie  schwierig  es  ist,  mit  den  Rade- 
macher ^  sehen  Hil&mitteln  das  jeweilige  epidemische  Mittel  zu  finden. 
Wir,  werthe  Gollegen,  als  Homöopathen,  bedflrfen  der  Divinationsgabe 
Rademachers  zu  diesem  Zwecke  nicht.  Auf  Grundlage  der  in  der 
Homöopathie  gegebenen  Anhaltspuncte  ist  es  für  den  aufmerksamen  Ho- 
möopathen keine  Schwierigkeit  mehr,*das  richtige  Mittel  zu  finden.  Unter 
den  uns  zu  Gebote  stehenden  Mitteln  müssen  wir  uns  zunächst  an  unsere 
Arzneimittelprüfungen  und  das  „similia  similibus'^  halten.  Als  erste  Auf- 
gabe bleibt  die  Findung  des  epidemischen  CollectiTbildes.  In  gleicher 
Weise  wie  bei  der  Prüfung  eines  Arzneimittels  das  Arzneiwirknngsbild 
sich  nicht  durch  die  Prüfung  an  einem  einzelnen  Individuum  ergiebt,  des 
einzelnen  Individuums,  das  nur  einige  Linien  und  Conturen  zu  dem  ganzen 
Gemälde  liefert,  in  gleicher  Weise  kann  auch  das  im  stationären  Krank- 
heitscharakter erkrankte  Individuum  nicht  das  ganze  Bild  des  stationären 
Krankheitsprocesses  liefern;  nur  eine  grössere  Anzahl  zur  gleichen  Zeit 
erkrankte  Individuen  können  das  Material  zu  dem  epidemischen  CoUectiv- 
bilde  darbringen.  Ist  das  CoUectivbild  gegeben  und  damit  die  pathologisch- 
anatomische Form  des  Krankheitsprocesses,  dann  beginnt  die  Diagnose 
des  Heilmittels    an    dem  Leitfaden    des   Principes:   „similia  similibns^'. 

Eine  sehr  grosse  Erleichterung  zur  Auffindung  des  epidemischen 
Heilmittels  bringt  uns  die  Berücksichtigung  der  drei  Grundcharakt«re  Ton 
allgemeinen  Gewebe-  und  Blutbeschaffenheiten,  wie  solche  Grauvogl 
angestellt  hat  Man  wird  bei  dem  Studium  der  Epidemie  bald  zur 
Ueberzeugung  gelangen,  dass  jeder  stationäre  Krankheitscharakter  gewisse 
Individuen  von  einem  gewissen  Krankheitsch^rakter  wählt. 

Bei  der  einen  Epidemie  erkranken  mehr  jene  Individuen,  bei  denen 
das  Blut  sich  auszeichnet  durch  überflüssigen  Wassergehalt,  Individuen 
von  sogenannter  hydrogenolder  Krankheitsconstitution.  Mit  dieser  Con- 
stitution sind  auch  die  Heilmittel  gegeben.  Die  hauptsächlichsten  sind, 
wie  bekannt  Natrum  nitricum,  Natrum  sulphuricum,  Kalk, 
Magnesia,  Jod,  Brom,  Chlor,  Kochsalz,  Arsen  und  animali- 
sche Nahrungsmittel. 

Tritt  der  stationäre  Krankheitscharakter  dagegen  auf  bei  Individuen, 
welche  einen  Ueberfluss  an  Kohlenstoff  und  Stickstoff  haben,  so  müssen 
wir  uns  zu  den  Mitteln  des  carbononitrogenen  Krankheitscharaklers 
wenden,  also  zu  denjenigen  Mitteln,  welche  Kohlen-  und  Stickstoff  aus- 
scheiden, den  Sauerstoff  erregen  oder  in  chemischer  Beziehung  zu  dem- 
selben stehen.  Hierher  gehört  vor  Allem  das  Ozon,  Cuprum,  Sulphar, 
Phosphor,  Mercur,  Silber,  Piatina,  Kampher  und  Oleum  tere- 
binthinae  etc. 
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Die  dritte  Grappe  von  Erankheitscbarakteren,  welche  sich  beim 
Staditun  der  stationären  Krankheitsconstitntion  darbieten  kann,  ist  die- 
jenige, welche  sich  bei  Individuen  vorfindet,  die  eine  erhöhte  Oxydations- 
fähigkeit der  organischen  Bestandtheile  darbieten,  Individuen  mit  soge- 
nannter oxygenolfder  Krankheitsconstitntion.  Hierher  gehören  die  Heil- 
mittel vorzugsweise  aus  der  Eohlenreihe  und  aus  denjenigen  Stoffen, 
welche  den  Sauerstoffeiniluss  verhindern  oder  reguliren.  Neben  dem 
Eisen  als  Hauptmittel  gehören  hierher  Jodkalium,  das  bekanntlich  das 
Ozon  sehr  leicht  resorbirt,  China  und  Chinin,  Salpetersäure  et& 

Die  Benutzung  dieser  drei^  verschiedenen  Körperconstitutionen ,  wie 
solche  von  Dr.  v.  Grauvogl  angegeben  sind,  kann  ich  den  verehrten 
Collegen  aufs  wärmste  empfehlen,  nicht  blos  als  Leitfaden  zur  Auffindung 
des  epidemischen!  Heilmittels,  sondern  auch  bei  der  Behandlung  aller 
chronischen  Krankheiten 

Es  erübrigt  uns  bei  der  epidemiologischen  Praxis  noch  ein  drittes 
Moment  in  Betracht  zu  ziehen  und  zwar  das  Ozon.  Der  Ozonometer 
sollte  bei  keinem  Arzte,  die  ozonometrisehen  Messungen  auf  keiner  meteoro- 
logischen Station  fehlen.  Das  Ozon,  welches  nach  Meissner  eine  ganze 
Umwandlung  der  allgemeinen  Chemie  bewirkte,  ist  im  organischen  Haus- 
halte von  gleicher  physiologischer  Dignität,  wie  in  der  anorganischen 
Chemie;  es  ist  von  selbst  einleuchtend,  dass  bei  Ueberscfauss  von  Ozon, 
also  bei  negativ-elektrischer  Luftbeschaffenheit,  hauptsächlich  oxygenol'de 
und  hydrogenorde  Krankheitscharaktere  befallen  werden,  während  bei 
Mangel  an  Ozon  die  carbouonitrogenen  Individuen  krankhaft  afficirt 
werden. 

Für  jene  Collegen,  welche  keine  Ozonometer  und  Luftelektrometer 
besitzen,  erlaube  ich  mir  auf  einen  kosmischen  Ozonometer  aufmerksam 
zu  machen.  Es  giebt  zweierlei  Arten  von  Regenwetter,  solches  mit  star- 
kem Ozongehalt.  Nach  einem*  solchen  dampfen  die  Berg-  und  Waldes- 
spitzen nie.  Der  Praktiker,  der  in  der  Natur  zu  lesen  weiss,  erblickt 
darin  die  Indication  zur  Eisengruppe;  haben  Sie  Regen  mit  Bergnebel,  so 
ist  sicher  bei  acuten  Erkrankungen  nicht  Eisen,  sondern  Kupfer  und  die 
analogen  Mittel  in  der  treffenden  Wahl.  Die  Elektricität  des  Nebels  ist 
ohne  Ausnahme  positiv  elektrisch,  während  Ozon  negativ  elektrisch  ist. 

Nach  dem  bisher  Gesagten,  verehrte  Collegen,  dürfen  wir  uns  gewiss 
freudig  gestehen,  dass  wir  beim  Studium  der  Epidemiologie  nicht  Astro- 
logie ä  la  Yirchow  treiben. 

Durch  Benutzung  der  bisher  erwähnten  Momente  ist  es  dem  Ho- 
möopathen möglich,  das  epidemische  Mittel  zu  finden;  ich  sage  möglich, 
meine  Herren,  aber  nicht  immer  leicht  und  nur  durch  gemeinschaftliche 
Arbeit  und  durch  gegenseitige  ffeissige  Mittheilung  der  von  jedem  Einzel- 
nen geftLhrten  epidemiologischen  Skizzen  ist  es  möglich,  schnell  und  leicht 
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zum  Ziele  za  gelangen.  Oft  schon  wollte  mir,  der  ich  bei  diesen  Stadien 
allein  stand,  der  Math  sinken!  Aber,  wer  nor  einmal  einige  Monate  mit 
dem  epidemischen  Heilmittel  gearbeitet  hat,  wird  nie  rasten,  bis  er  wie^ 
deram  dem  neaen  ihm  anbekannten  Mittel  auf  der  Spar  ist 

Soll  ich  Ihnen,  verehrte  Collegen,  nach  dem  bisherigen  noch  sprechen 
von  den  Vortheilen,  welche  die  epidemischen  Heilmittel  gewähren,  so 
möchte  ich  folgende  Pancte  karz  berühren: 

1,.  Die  acaten  Krankheiten  heilen  rasch  in  wenigen  Tagen  and  ohne 
alle  Krisen;  nar  derjenige,  der  dies  öfter  gesehen  hat,  wird  es  begreiflich 
finden,  dass  in  dem  ganzen  Rademacher'schen  Werke  der  Name  T3rphas 
gar  nicht  vorkommt.  Zar  Zeit  einer  herrschenden  sogenannten  Tjrphos- 
epidemie  heilen  anter  dem  ^infloss  des  epidemischen  Heilmittels  die  frisch 
Erkrankten  in  wenigen  Tagen,  ohne  dass  es  za  der  Gnippe  der  nervösen 
Erscheinnngen,  za  den  pathologisch-anatomischen  Prodacten  des  Typhös 
kommt. 

2.  Das  epidemische  Heilmittel  kann  als  Prophylakticam  von  den 
einzelnen  Individaen  wie  von  dem  ganzen  Volke  gebraucht  werden  and 
ist  hierbei  nicht  zu  vergessen  die  Anwendung  des  Mittels  bei  Epizootien. 
Ich  kann  den  letzteren  Punct  nicht  verlassen,  ohne  die  Herrn  Collegen 
auf  eine  im  Mai  1855  gemachte  Erfahrung  hinzuweisen.  Der  Oberamt»- 
thierarzt  meines  Bezirkes  beklagte  sich  gelegentlich  einer  amtlichen  Yer- 
handlung  über  die  häufig  vorkommende  und  tödtlich  verlaufende  Fohlen- 
lähmung. Ich  rieth  demselben  das  damalige  epidemische  Heilmittel 
Cuprum  mit  Chelidonium  zu  geben  und  seit  der  Zeit  der  Anwendang 
dieses  Mittels  krepirte  ihm  kein  Fohlen  mehr.  Der  Thierarzt,  an  den 
Begriff  des  Specificums  der  alten  Schule  gewöhnt,  war  nicht  wenig  er- 
staunt, bei  einer  Fohlenlähmung,  die  zwei  Jahre  später  erschien,  keine 
Heilwirkung  mehr  zu  sehen. 

3.  Die  Bildung  der  Krankheitsproducte  und  somit  viele  chronischer 
Krankheiten  werden  verhütet. 

4.  Durch  ein  aufmerksames  Arbeiten  mit  dem  epidemischen  Heil^ 
mittel  gelangen  wir  zu  einem  gründlicheren  Studium  der  physiologischen 
Arzneimittellehre  und  schärferen  Gruppirung'  nach  ihrer  local-specifischen 
Eichtung. 

5.  Durch  die  therapeutische  Yerwerthung  des  epidemischen  Krank- 
heitscharakters müssen  wir  später  eine  therapeutische  Epidemiologie  ge* 
winnen,  welche  für  unsere  Nachkommen  gewiss  bei  neuen  Epidemieen  oder 
Wiederholung  der  früheren  von  anderer  Bedeutung  und  Tragweite  ist,  ab 
die  blosse  Auüzählxmg  pathologisch-anatomischer  Formen. 

Grelingt  es  der  Homöopathie,  die  Yerwerthung  der  therapeutischen 
Epidemieenlehre  unter  ihren  Anhängern  so  in  Aufaahme  zu  bringen,  wie 
es  die  Wichtigkeit  dos  Gegenstandes  verdient,  so  wird  sich  in  wenigen 
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Jahren  eine  Wucht  vollendeter  Thatsachen  aofthürmen,  gegen  welche  die 
Allopathie  ihre  Ohnmacht  nicht  mehr  läugnen  kann;  die  praktischen 
Aerzte  werden  sich  allmählig  in  jenes  Lager  begeben,  wo  sie  die  schnell- 
sten and  schönsten  Heilresnltate  sehen.  Es  muss  der  Homöopathie  der 
Sieg  über  die  alte  in  ihren  Orondpfeilem  schon  morsche  and  nar  noch 
durch  die  Protection  der  Medicinalcollegien  bestehende  Allopathie 
davon  tragen.  £s  wird  dann  endlich  eine  Therapie  geschaffen  werden, 
welche  von  nicht  berechenbaren  Yortheilen  für  das  ganze  Volksleben  und 
die  Yolkswirthschaft  ist,  und  wird  damit  endlich  die  Medicin  in  naturge- 
mässer  Verbindung  mit  der  öffentlichen  Gesundheitspflege  eine  Stellung 
einnehmen,  welche  allen  übrigen  Fortschritten  der  neueren  Zeit  gewiss 
ebenbürtig  ist. 

Liebe  CoUegen,  da  die  therapeutische  Epidemiologie  bis  jetzt  noch 
von  wenigen  Aerzten  näher  gewürdigt  wurde,  so  dürfte  wohl  die  nächste 
Forderung  herantreten,  sich  diesem  Studium  mehr  als  bisher  zu  widmen. 
Erst  dann  nachdem  eine  grössere  Anzahl  von  Aerzten  sich  mit  dem  Ge- 
genstande n&her  vertraut  gemacht  hat,  wird  es  möglich  s^n,  die  Sache 
in  grösserer  gemeinschaftlicher  Arbeit  in  Angriff  zu  nehmen. 

Sollte  es  mir  gelungen  sein,  die  werthe  Aufmerksamkeit  der  verehr- 
ten CoUegen  so  rege  gemacht  zu  haben,  dass  sie  sich  zu  Versuchen  ent- 
schliessen  können,  so  wird  mir  das  eine  grosse  Beruhigung  und  Freude 
gewähren.  Ich  sage  hiermit  der  geehrten  Versammlung  und  den  lieben 
CoUegen  meinen  freundlichen  Dank  für  die  mir  bisher  geschenkte  Auf- 
merksamkeit! 


üeber  den  Begriff  der  epidemischen  Erankheits« 

constitution. 

Von  Dr,  C.  Ileinigke. 

Es  verdient  alle  Anerkennung  unsererseits,  dass  die  Herren  CoUegen 
Fischer  und  £ ap  p  ein  Thema  durch  ihre  Vorträge  wiederum  zur  Discussion 
gebracht  haben,  welches  für  den  Therapeuten  von  grösster  Wichtigkeit  ist^ 
und  welches,  obwohl  bereits  in  früheren  Jahrgängen  der  A.  H.  Z.  det 
Betrachtung  unterworfen,  seit  geraumer  Zeit  gewissermassen  wie  ein  NoU 
me  tangere  nnbeachtet  bei  Seite  Uegen  gelassen  wurde.  Ohne  die  Gründe 
belenchteu  und  beurtheilen  zu  woUen,  welche  die  Verbannung  eines  so 
wichtigen  pathologisch-therapeutischen  Momentes  aus  unseren  Zeitschriften 
veranlasste,  finde  ich  mich  doch  bewogen  beim  Eingang  dieses  Artikels 
im  Anschluss  an  die  genannten  Herren  CoUegen  auch  meine  Ansicht  dahin 

13* 
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auszusprechen,  dass  eine  medicinische  Schale  me  die  homöopathische  mit 
vorwiegend  therapeutischer  Tendenz  entschieden  Unrecht  begeht,  das  an* 
geregtCL  Thema  geflissentlich  zu  ignoriren.  Die  folgende  ErOrtenmg  mag- 
dazu  dienen,  de^jenigeli  der  Herren  Collegen,  welche  nicht  über  die  Brficke 
der  Rademacherschen  Therapie  aus  dem  allopathischen ^in  das  homöo- 
pathische Lager  gelangten,  und  welche  noch  nicht  Gelegenheit  genommen, 
sich  eingehend  mit  dem  Thema  der  epidemischen  ConstitutionsverhältDisse 
der  Krankheiten  zu  beschäftigen,  die  hieher  gehörigen  Anschauungen  mög- 
lichst klar  dem  Yerständniss  zu  unterbreiten.  Da  die  genannten  Herren- 
CoUegen  in  ihren  Vorträgen  den  Hauptaccent  auf  die  epidemischen 
Heilmittel  und  ihre  Wichtigkeit  legten,  so  werde  ich  zur  Ergänzung 
der  Yorangeschickten  Discurse  vorzugsweise  den  Begriff  der  epidemischen 
Krankheitsconstitution  und  was  damit  zusammenhängt  behandeln,  waa 
schon  aus  dem  Grunde  kein  überflüssiges  Beginnen  sein  dürfte,  als  eine 
im  Zusammenhang  gegebene.  Auseinandersetzung  dieser  Verhältnisse 
in  unserer  Literatur  sich  nicht  vorfindet 

Von  bekannten  Begriffen  und  Vorstellungen  ausgehend,  um  uns  die 
weniger  bekannten  verständlich  zu  machen,  knüpfen  wir  bei  dem  Begriffe 
„Epidemie'*  an.  Das  bestimmende  wesentliche  Merkmal  dieses  Bogrifb 
ist:  die  Identität  der  pathologischen  Form  bei  einer  grösseren 
Anzahl  der  in  einem  gegebenen  Zeiträume  zur  Beobachtung  gelangenden 
individuellen  Krankheitsfälle.  Wie  die  Geschichte  lehrt,  hat  es  weder 
Aerzten  noch  Laien  Schwierigkeiten  bereitet,  durch  Abstraction  der  am 
meisten  in  die  Sinne  fallenden  Symptome,  welche  eine  Summe  von  Kran- 
ken übereinstimmend  zeigen,  den  Begriff  ,^£pidemie**  zu  bilden.  Man 
ist  schon  zufirieden,  wenn  es  bald  gelingt  durch  die  Diagnostik  der  patho» 
logischen  Form  den  Prädicatbegriff  zu  diesem  Subjectivbegriff  festzustellen. 
So  sagt  man  z.  B.  die  Epidemie  ist  Cholera,  Ruhr,  Scharlach  u  s.  w., 
und  alles  ist  damit  gesagt;  Niemand  denkt  daran,  dass  bei  der  Qualitäts- 
bestimmung einer  Epidemie  auch  noch  ein  therapeutisches  Moment  zu 
berücksichtigen  ist.  Die  Medicinalcollegien  erörtern  dabei  die  präsum- 
tiven ätiologischen  Verhältnisse,  ordnen  vielleicht  ein  Desinfectionsver- 
fahren  an  und  die  Anlegung  von  Tabellen  für  die  Statistik;  damit  sind 
die  epidemiologischen  Studien  und  Arbeiten  abgethan.  Man  kennt  also 
epidemische  Einflüsse  nur  insofern  sie  Krankheiten  von  überein* 
stimmender  Form  hervorrufen.  Daneben  spricht  die  Schule  wohl  auch 
gelegentlich  von  einem  Genius  epidemicus;  denn  man  hat  wohl  auch 
beobachtet,  dass  die  Krankheiten  in  bestimmten  Zeiträumen  ein  eigen- 
artiges Gepräge  tragen,  doch  ist  dieser  Ausdruck  eigentlich  nichts  als  eine 
vage  Bezeichnung  verschwommener  Vorstellungen. 

Da  die  Schulmedidn  von  Galen  an  bis  Virchow  den  Begriff  einer 
durch  ein  Heilmittel  direct  bewirkten  Kunstheilung  nicht  kennt,  so  moss. 
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ihr  anbekannt  sein,  dass  epidemische  Einflüsse  in  Krankheiten  sich  auch 
4nrch  ein  therapeutisches  Kriterium  feststellen  lassen. 

Der  Begriff  nftmlich  der  Constitntio  epidemica  morbomm  wird  aas 
Jtferkmalen  gebildet,  welche  nicht  nur  dem  pathologischen  Material,  sondern 
4iuch  dem  Inhalte  der  Materia  medica  entnommen  sind.  Finde  ich  in 
einer  gegebenen  Zeitperiode  durch  das  therapeutische  Experiment,  dass 
die  grössere  Anzahl  erkrankter  Individuen,  obgleich  die  an  ihnen  zur  Er- 
scheinung kommenden  Krankheiten  verschiedenen  pathologischen  Kategorie 
imterzuordnen  sind,  durch  einen  und  denselben  Arzneistoff  in  kurzer  Zeit 
jEur  Genesung  gebracht  werden,  so  ist  die  Schlussfolgerung  gestattet,  flass 
^ine  Krankheitsursache  das  Erkranken  aller  dieser  Individuen  bewirkt 
habe,  welchem  das  gegebene  Heilmittel  entsprach,  und  dass  die  Differenz 
der  pathologischen  Formen  an  den  erkrankten  Individuen  allein  durch 
^e  Besonderheit  der  individuellen  Constitutionen  bedingt  war.  Unter 
Torschiedenen  Bedingungen  muss  sich  die  Wirkung  einer  Ursache  anders- 
artig manifestiren.  / 

Die  allen  diesen  Krankheitsfällen,  welche  durch  ein  und  dasselbe 
Arzneimittel  direct  geheilt  werden,  unterliegende  Ursache  —  so  schliessen 
wir  weiter  —  kann  nun  keine  accidentielle  sein,  da  so  viele  Individuen 
unter  den  mannigfaltigsten  Lebensverhältnissen  davon  berührt  werden, 
sondern  eine  gegebene  universelle.  Das  ursächliche  Agens  muss  femer 
für  alle  afficirten  Individuen  ein  identisches  sein,  da  seine  Wirkungen 
Auf  die  verschiedenen  Organismen  durch  einen  und  denselben  Arzneistoff 
ausgeglichen  werden.  In  sofern  nun  aber  dieses  krankheitsbedingende 
Agens  von  einer  grossen  Anzahl  von  Individuen  an  gleichem  Ort  und  zu 
gleicher  Zeit  empfunden  wird,  erhält  es  die  Bedeutung  eines  epidemisch 
wirkenden  Agens,  einer  epidemischen  Krankheitsursache,  und  die 
durch  dasselbe  hervorgerufenen  Krankheiten  sind  deshalb,  in  sofern  sie 
Wirkungen  dieser  Ursache  sind,  als  epidemische  Krankheiten  zu* 
betrachten,  gleichviel  ob  sie  unter  [identischer  oder  heterologer  patholo- 
gischer Form  auftreten.  Während  also  der  Begriff  „Epidemie",  wie  er 
gang  und  gebe  ist,  nur  auf  die  identische  Form  der  Wirkung  einer  Krankheits- 
ursache Bezug  nimmt,  so  postulirt  der  Begriff  „epidemische  Krankheits- 
Constitution"  ein  einheitliches  ätiologisches  Moment,  und  es  ist 
^abei  gleichgiltig,  ob  die  Wirkungen  dieser  einheitlichen  Ursache  in  über- 
einstimmenden oder  in  von  einander  abweichenden  Formen  geschehen.  Be- 
trachten wir  demnach  das  logische  Yerhältniss  der  genannten  beiden  Begriffe 
„Epidemie  und  epidemische  Krankheitsconstitution",  so  finden  wir,  dass  der 
erstere  Begriff  zum  letzteren  sich  verhält  wie  ein  Artbegriff  zum  generellen. 

Die  Constitntio  epidemica  morbomm  als  genereller 

Begriff 
:spaltet  sich  nämlich  <'nach  Rademacher's  Eintheilung)  in  die  beiden  Art- 
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begriffe  a)  morbas  stationarios  und  b)  morbos  intorcorrens;  unter  letztere 
Species  gehört  nun  die  Reihe  von  Massenerkrankungen,  welche  man  auch 
den  Laien  verständlich  als  „Epidemieen^  par  excellence  bezeichnet  Der 
Begrif&kreis  der  Constitatio  epidem.  morb.  ist  somit  ein  angleich  grösserer 
als  der  der  „Epideroie^S  der  als  kleinerer  in  dem  grösseren  enthalten 
ist.  —  Es  sei  nochmals  hervorgehoben,  dass  die  erstannliche  Ignoranz  der 
Universitäts-  nnd  Staatsmedicin  über  diese  schon  den  spagyrischen  Aerzten 
bekannten  Thatsachen  lediglich  in  dem  Umstände  begründet  ist,  dass 
dieser  mit  Prärogativen  ausgestatteten  Schale  es  an  jedem  therapeutischen 
Princip,  an  jeder  therapeutischen  Maxime  bis  auf  den  Glauben  an  die  be- 
rechtigte Existenz  einer  solchen  überhaupt  gebricht,  so  dass  sie  nicht  im 
Stande  ist  ein  therapeutisches  Kriterium  aufzustellen,  wie  es  noth wendig 
ist,  um  das  Vorhandensein  eines  Morbus  stationarius  zu  diagnostidren. 

Wir  begreifen  demnach  unter  „epidemischer  KrankheitsconstitutioD^^ 
eine  grössere  oder  kleinere  Gruppe  von  Erankheitszuständen  differenter 
pathologischer  Formen,  welche  sich  an  einer  grösseren  Anzahl  von  Indi- 
viduen zeitweilig  manifestiren  in  der  Weise,  dass  sie  sammt  und  sonders 
durch  ein  und  dasselbe  Arzneimittel  (oder  einzelne  wenige)  rasch  und 
in  directer  Weise  in  Genesung  übergeführt  werden,  woraus  nir  wiederum 
auf  eine  gemeinsame  und  einheitliche  (also  epidemische) Krankheits- 
ursache zurückschliessen. 

Während  also  bei  den  intercurrirenden  „Epidemieen"  die  Krank- 
heitsfälle in  der  pathologischen  Form,  durch  welche  sie  sich  manifestiren, 
wesentlich  übereinstimmen,  so  bietet  der  stationäre  Krankheitszu- 
stand eine  grössere  oder  geringere  Mannigfaltigkeit  der  an  der  Summe 
erkrankter  Individuen  zur  Erscheinnng  kommenden  pathologischen  Formen. 
So  heterogen  diese  Summe  von  Erkrankungsfällen  dem  blossen  Pathologen 
auch  erscheinen  mag,  so  sind  sie  doch  —  weil  einer  gemeinschaftlichen 
Ursache  entsprungen  —  homogen  für  den  Therapeuten.  Wenigstens  be- 
weist das  therapeutische  Experiment,  dass  ein  Heilmittel  zur  Heilung  der 
gesammten  Gruppe  von  pathologischen  Formen  genügt. 

Während  das  Urtheil  über  „Epidemieen^'  demnach  bereits  aas  der 
Beobachtung  der  pathologischen  Formen  festgestellt  werden  kann,  ergiebt 
sich  das  Urtheil  über  den  „stationären  Krankheitszustand''  oder  über  die 
„epideroischeKrankheitsconstitution"  —  im  engerenSinnedesWortes 
—  erst  nachdem  bereits  durch  das  therapeutische  Experiment  constatirt 
werden  konnte,  dass  die  Summe  verschiedenartiger  Krankheitszustände 
ihr  therapeutisches  Correlat  in  einem  gemeinsamen  Heilmittel  gefunden  hat. 

lUostriren  wir  diese  Erörterungen  durch  ein  Beispiel  : 

In  dem  Zeiträume  eines  Jahres  beobachten  wir  an  einer  grösseren 
Anzahl  von  Kranken,  dass,  obgleich  ihre  Affectionen  differenten  patholo- 
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gischen  Kategorion  angehören,  sie  sammt  und  sonders  durch  Anwendung 
von  Chelidonium  rasch  geheilt  werden.  Die  Summe  dieser  Patienten 
setzt  sich  aus  folgenden  Gruppen  zusammen: 

1.  Kranke,  welche,  von  den  Symptomen  eines  leichten  Magenkatarrhs 
abgesehen,  allein  über  grosse  Beängstigungen  klagen  und  die  Besorgniss 
äussern,  verrückt  zu  werden. 

2.  Kranke  mit  Neuralgien  des  Nerv,  supraorbit  rechts-  und  linkseitig. 

3.  Kranke  mit  Magenkatarrh  und  Gastrodynie. 

4.  Dünndarmkatarrhe  mit  imd  ohne  Icterus. 

5.  Patienten  mit  verringerter  Urinsecretion  und  Oedema  pedum  in 
Folge  von  Nephritis. 

6.  Katarrhe    der    Respirationsorgane,    Influenza,    Pneumonie    bei 
Kindern. 

7.  Typhöse  Fieber. 

8.  Acute  Gelenkrheumatismen. 

8.  Hautaffectionen  und  Hämorrhoidalbeschwerden. 

Allen  diesen  Affectionen  lag  jedenfalls  nur  eine  gemeinsame  Ursache 
unter,  welche  je  nach  den  Bedingungen  der  individuellen  Organisation  eine 
differente  Localisaüon  bewirkte.  Die  Heilung  dieser  Fälle  ging  unter 
Anwendung  des  correlaten  Heilmittels  rascher  von  Statten,  als  es  unter 
Exspectation  und  andersartiger  Medication  zu  geschehen  pflegte. 

Alle  diese  Affectionen  mit  ihren  feineren,  charakteristischen  Zügen 
zu  einem  Bilde  vereint,  würden  nun  das  Collectivbild  der  zur  Zeit 
herrschenden  epidemischen  Krankheitscoustitution  mit  dem  correlaten  Heil- 
mittel Chelidonium  constituiren.  Das  Collectivbild  des  Morbus  statio- 
narius  gestaltet  sich  somit  meist  sehr  mannigfaltig,  während  das  Bild  einer 
,4ntercurrenten*'  Epidemie  in  seinen  Zügen  nur  eine  pathologische  Form 
mit  wenigen  Modificationen  repräsentirt;  aber  auch  bei  letzteren  ändert 
sich  das  correlate  Heihnittel  im  Laufe  der  Jahre,  während  das  Krankheits- 
bild wesentlich  unverändert  bleibt. 

Ueber  alle  diese  in  das  Bereich  der  Constitutio  epid.  morb.  fallenden 
Thatsachen  lässt  sich  nicht  a  priori,  sondern  nur  a  posteriori  urtheilen, 
und  wer  je  nach  Rademacher's  Maximen  einige  Jahre  prakücirt  hat 
unter  umständen,  wo  er  in  einem  bestimmten  Kreise  die  Fluctuationen 
der  Krankheiten  eingehend  beobachten  konnte,  wird  den  Werth  dieses  epi- 
demischen Momentes  schätzen  gelernt  haben. 

Um  so  weniger  lässt  es  sich  rechtfertigen,  wenn  der  homöopathische 
Arzt  sich  berechtigt  wähnt,  von  der  epidemischen  Constitution  der  Krank- 
heiten ganz  absehen  zu  dürfen.  —  Auch  die  Rade  mach  ersehen  Mittel 
wirken  nur  nach  dem  Aehnlichkeitsgosetz,  und  ein  Collectivbild  eines  ge- 
wissen Morb.  stationarius  entspricht  jedesmal  der  Wirkungssphäre  des 
correlaten  Heilmittels,  wie  die  physiologischen  Prüfungen  der  auch  von  uns 
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angewandten  Arzneistoffe  hinreichend  demonstrirt  haben.  Ohne  den  Vor- 
wurf einer  Inconseqaenz  sich  zuzuziehen,  soll  auch  der  homöopathische 
Arzt  von  diesen  Thatsachen  Notiz  nehmen  und  dieselben  therapeutisch 
verwerthen,  da  die  ätiologischen  Beziehungen,  welche  zwischen  Krankheits- 
ursache und  Heilmittel  obwalten,  jedenfalls  naturgesetzlich  begründet  sind, 
wenn  wir  auch  von  diesen  Beziehungen  noch  nichts  weiter  ergründen 
konnten  als  die  Erscheinungsform  der  Aehnlichkeitswirkungen. 

Niemand  wird  dem  homöopathischen  Arzt  zumuthen,  sich  auf  den 
engen  Kreis  der  Rademach  ersehen  epidemischen  Heilmittel  zu  be- 
schränken, noch  viel  weniger  aber  dieselben  schablonenhaft  zu  verwenden. 
Das  Aehnlichkeitsgesetz  soll  ihn  bei  dem  Aufsuchen  des  epidemischen 
Heilmittels  leiten,  und  er  soll  sich  bewusst  werden,  dass,  wo  so  oft  eine 
Gruppe  von  Mitteln  im  concreten  Fall  zur  Wahl  geeignet  erscheint,  ^ 
lediglich  das  der  epidemischen  Krankheitsconstitution  entsprechende  sein 
wird,  welches  sicher  und  rasch  ztjjd.  Ziele  führt. 

Bei  veränderter  epidemischer  Krankheitsconstitution  wird  eben  das 
nämliche  Mittel  im  anscheinend  ähnlichsten  Krankheitsfalle  im  Stiche  las- 
sen, und  ein  anderes  von  vielfach  übereinstimmender  specüischer  Correlation 
zu  den  organischen  Geweben  wird  an  seine  Stelle  treten  und  das  Gewünschte 
leisten.  Wer  sein  Augenmerk  auf  die  öfterem  Wechsel  unterworfenen 
epidemischen  Verhältnisse  zu  richten  gewöhnt  ist,  wundert  sich  nicht 
mehr,  warum  sonst  gut  gewählte  Mittel  zu  gewissen  Zeiten  nichts  leisten 
und  die  Wirkungssphäre  eines  andern  unter  solchen  Umständen  für  ge- 
wöhnlich nicht  herangezogenen  Mittels  wenn  auch  nicht  an  Umfang,  jedoch 
an  Bedeutung  zunimmt.  Meines  Erachtens  fluctuiren  unsere  Polychreste 
sämmtlich  je  nach  Intensität  und  Extensität  ihres  (um  einen  bildlichen 
Ausdruck  zu  brauchen)  Portaments  unter  epidemischen  Zuständen,  daher 
auch  zu  Zeiten  unverhoffte  Erfolge  und  unerwartete  Entäuschungen. 

Ueberhaupt  lässt  sich  über  den  absoluten  und  relativen  Einfluss 
von  Arzneistoffen  auf  den  gesunden  und  kranken  Organismus  gegenwärtig 
um  so  mehr  vermuthen,  als  noch  wenig  mit  Sicherheit  darüber  zu  con- 
statiren  ist. 

Man  untersuche  und  prtlfe  auch  nach  dieser  Richtung  und  stelle 
sich  nicht  auf  den  Infallibilitätsstandpunct  unter  dem  Verwände,  ein 
„rationeller"  Denker  zu  sein  und  alles  abweisen  zu  dürfen,  was  der  sub- 
jectiven  Auffassung  nicht  mundrecht  ist.  — 

Ganz  unbeachtet  sindzwar  diese  epidemischen  Beziehungen  der  Arz- 
neimittel zu  Krankheiten  auch  in  unserer  Schule  nicht  geblieben,  und 
haben  die  Herren  Collegen  DDr.  Aegidi,  Brückner,  Gross-Barmen, 
V.  Grauvogl,  Schelling,  Kunkel  u.  a.  mehrfach  die  Wichtigkeit  des 
Gegenstandes  hervorgehoben,  doch  scheint  die  Erkenntniss  ihrer  Bedeu- 
tung noch  keine  allgemeine  geworden  zu  sein. 
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Obgleich  Hahnemann  in  seinem  Organen  die  epidemischen  Ver- 
hältnisse nur  mit  allgemeiner  Bezugnahme  berührt,  so  ist  doch  mit  Be- 
stimmtheit anzunehmen,  dass  er  es  sich  angelegen  sein  liess,  die  epide- 
mische Erankheitsconstitntion  mit  den  correlaten  Heilmitteln  genau  zu 
verfolgen.  Davon  legt  eine  interessante  Mittheilung  des  6eh.-Baths  Dr. 
Aegidi,  über  dessen  HomOopathicität  kein  Zweifel  auftauchen  kann,  und 
welcher  mit  Bademacher  ebenso  befreundet  wie  mit  Hahnemann 
war,  werthvolles  Zeugniss  ab.  Sie  ist  niedergelegt  in  Nr.  1.  des  12,  Bds. 
der  A.  H.  Z.,  und  da  dieselbe  nicht  jedem  unserer  Leser  bekannt  sein 
dürfte,  so  ist  es  räthlich,  dieselbe  an  dieser  Stelle  im  Hauptsächlichsten 
zu  reproduciren. 

Aegidi,  der  im  Begriff  stand,  als  Leibarzt  einer  hohen  Person  der- 
selben zeitweilig  an  den  Bhein  zu  folgen,  stattete  vorher  im  Monat  März 
1831  einen  Besuch  bei  Hahnemann  in  Eöthen  ab.  Bei  dieser  Gele- 
genheit äusserte  Hahnemann  unter  anderem: 

„Sie  werden  gewiss  auch  am  Bhein  viele  Wechselfieber  in  Behandlung 
bekommen;  beobachten  Sie  doch,  ob  auch  dort  das  hier  der  gegenwärtigen 
epidemischen  Constitution  entsprechende  Natr.  mur.  sich  hilfreich  da- 
gegen erweist  und  schreiben  Sie  es  mir.  Den  Genius  epidem.  berück- 
sichtigend, kommen  wir  viel  schneller  und  mit  minderer  Mühe  zu 
unserem  Zwecke,  auch  bei  acuten  Leiden,  die  in  der  Begel  nur  Effiores- 
cenzen  der  drei  chronischen  Siechthume  sind."  — 

Aegidi  fand  Hahnemann^s  Weisung  in  Düsseldorf' bestätigt;  von 
besonderem  Interesse  war  ein  fall,  wo  bei  einem  hohen  Kranken,  der 
schon  geraume  Zeit  an  Intermittens  litt,  nach  Natr.  mur.  häufige  Beddive 
eintraten.  Auf  Hahne mann's  Bath  gab  nun  Aegidi  diesem  Patienten 
Carb.  veg.  30.  als  dasjenige  Mittel,  welches  der  vorjährigen  epidemischen 
Constitution  entsprochen  hatte,  da  man  das  diesjährige  Wechselfieber  bei 
dem  Kranken  als  Becidiv  überhaupt  des  vorjährigen,  womit  derselbe  sich 
ange  herumgequält  hatte,  betrachten  könne.  Es  war  das  passende 
Heilmittel. 

Ein  anderer  seiner  Patienten  war  bereits  seit  zwei  und  einem  halben 
Jahre  leidend,  es  traten  beinahe  alle  8  Tage  Intermittensparoxysmen  auf; 
dabei  Leber-  und  Milztumor,  kachektisches  Aussehen,  Unterextremitäten 
ödematös.  Hahnemann,  wiederum  befragt,  erwiederte,  dass  im  Jahre 
1829  Cantharis  als  speciäsch  sich  gegen  die  aus  epidemischen  Ein- 
flüssen erzeugten  Beschwerden  erwiesen  hätte,  und  war  begierig 
zu  erfahren,  ob  es,  da  es  ohnedies  dem  achttägigen  Typus  der  Paroxysmen 
entspräche,  hier  heilend  wirken  würde.  Nach  Cantharis  30.  blieben 
die  Paroxysmen  aus;  die  älteren  übrig  bleibenden  Beschwerden  wurden 
durch  andere  Mittel  beseitigt.  — 

Dr.  Sttiler  in  Berlin  sammelte  ebenfalls  Erfahrungen  über  die  Wir- 
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kuQgen  von  Sepia  und  Spigelia  als  epidemische  Heilmittel;  und  dies 
alles  geschah  in  den  dreissiger  Jahren,  zehn  Jahre  ungefähr  froher,  ehe 
Rademacher's  Erfahrungsheillehre  im  Buchhandel  erschien  uüd  Auf- 
sehen enegte.  Die  Kenntnissnahme  von  der  epidemischen  Erankheits- 
constitutiou  nebst  dem  correlaten  Heilmittel  dtlrfte  somit  auch  für  deu 
homöopathischen  Arzt  nichts  weniger  als  überflüssig  erscheinen,  und  es 
ist  dringend  zu  wünschen,  dass  die  Herren  Collegen  bei  ihren  Mittheilim- 
gen  aus  der  Praxis  auch  auf  die  Wichtigkeit  dieses  Moments  Rücksicht 
nehmen  mögen!  — 


Dissonanzen  und  Consonanzen  der  Homöopathie  und 

Allopathie. 

Von  Dr.  H.  Goullon  jr.  in  Weimar. 
(Schluäs.) 

4.  Sambucus. 

Bei  Betrachtung  der  Flieder-  oder  HoUunderblüthen  suchen  ym:  ver- 
geblich nach  einer  Gonsonanz  zwischen  Allo-  und  Homöopathie.  Die 
Allopathie  hält  Sambucus  für  ein  Diaphoreticum  ersten  Ranges  und  — 
damit  Punctum !  Nicht  einmal  von  der  expectorirenden  oder  krampfwidri- 
gen Eigenschaft  desselben  ist  die  Rede.  Die  Prüfungen  Hahnemann's 
und  seiner  Schüler  ergaben,  wie  sich  nicht  anders  erwarten  liess,  das 
Symptom  des  Schweisses  als  das  frappanteste  und  macht  es  einen  guten 
Eindruck,  wenn  wir  bei  Aufstellung  der  homöopathischen  Indicationen  für 
Sambucus  in  correcter  Weise  die  Gegenwart  starker  übermässiger  Trans- 
spiration  betont  finden.     So  heilt  Flieder: 

.1)  Wechselfieber  mit  ungeheuren  Schweissen*;. 

2)  Schwere  Affectionen  im  Bereich  der  Eespirationsorgane  mit  Vor- 
herrschen von  Schweiss  und  Hitze**). 

Neben  dem  Symptom  des  Schweisses  deckten  die  Prüfungen  charak- 
teristiscbe  Respirationssymptome  auf,  so  dass  über  die  curative  Wirkung 
auch  in  dieser  Richtung  kein  Zweifel  sein  konnte.  Von  den  verlässlichsten 
-Symptomen  der  letzteren  Art  nennen  wir: 


*)  Altschurs  Reallexicon  S.  361. 
♦*)  Pellicier  (in  El  Criterio   mcdlco).     Die    bezügliche  Stelle  lautet:  Ce  n'est 
pas  la  premi^re    fois,   qu'a  Taide    du  sureau  nous  avons  gueri  des  affections  qui 
offraient  des  symptomes  graves  du  cote  de  la  respiration,  avec  predominance 
de  la  sueur  et  grande  chaleur. 
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Heiserkeit,  von  viel  zähem  Schleim  im  Kehlkopf  —  Hasten.  Steter 
Hasten  mit  reichlichem  Aosworfe. 

Stickhasten,  mit  Schreien  im  Anfange,  bei  Kindern. 

Versetzung  des  Athems  im  Liegen.  Beklemmung  der  Brost  —  A  t  h  e  m 
giemend,  pfeifend  und  schnell. 

Starke  Engbrüstigkeit  —  Erstickongsanfall,  wie  Millarisches  Asthma, 
nach  Mitternacht,  mit  Pfeifen  auf  der  Brust,  bläulicher  Gedunsenheit  des 
Gesichts  und  der  Hände. 

Genug,  jeder  junge  Practicant  der  Medicin  wird  das  Krankheitsbild 
des  Croups  hier  wieder  finden.  Und  haben  wir  denn  auch  wirklich  den 
obigen  (homöopathischen)  Heilanzeigen  hinzuzufügen: 

3)  Häutige  Bräane. 

4)  Asthma  Millari.    Catarrhus  suffocativus. 

Es  wtlrde  zu  weit  führen,  die  in  der  Allgem.  Hom.  Zeitung  nieder- 
gelegte ausserordentlich  interessante  Heilnngsgeschichte  mit  Sambucns 
hier  vnederzugeben,  wir  begnügen  uns,  die  Thatsache  zu  registriren,  dass 
es  sich  dort  um  einen  Ci*oap  handelte,  dessen  Intensität  eine  wahrhaft 
furchtbare,  dem  Anscheine  nach  absolut  tödtliche  genannt  zu  werden 
verdiente. 

Eine  der  wichtigsten  Heilanzeigen  für  Sambucns  ist  nun  aber: 

5)  Der  Schweiss  an  sich, 

und  feierte  da,  wo  excessive  Schweisse  (besonders  nach  Mittemacht) 
durch  Sambucns  geheilt  wurden,  natürlich  das  homöopathische  Princip 
den  grössten  Triumph.  Da  aber  das  genannte  Symptom  nicht  selten  so 
isolirt  auftritt,  dass  man  es  wie  ein  selbstständiges  Leiden  ansehen  möchte, 
wobei  die  anderen  JVIittel,  wie  Acid.  phosphoricum,  Garbo  veg., 
Agaricus,  China  u.  s.  w.  nicht  immer  ausreichen,  so  dürfen  wir  diese 
fünfte  Indication  nicht  zu  gering  anschlagen.  —  Man  hOrt  wohl  hie  und 
da  allopathische  Aerzte  sagen:  „Vor  jedem  Flieder  sollte  man  den  Hut 
abnehmen!^'  Ist  dieselbe  ihnen  doch  die  Panacee  in  allen  Erkältungs- 
krankheiten. Aus  obigen  kurzen  Zusammenstellungen  nun  entnehmen  wir, 
dass  der  Homöopath  beim  Passiren  des  duftenden  fast  betäubenden  Flieder- 
strauchs  einen  noch  viel  tieferen  Respect  zu  bekunden  alle  Ursache  hat. 

Wir  können  nicht  imterlassen,  ehe  wir  zur  Chamomilla  übergehen, 
noch  einen  Streich  gegen  unsere  Gegner  zu  führen.  Man  fand,  dass 
Sambucns  neben  ätherischem  Gel  vorzüglich  Schleim  enthalte,  und 
schrieb  diesem  Umstand  die  Sambucns  von  anderen  (nicht  Schleim  ent- 
haltenen) ätherischen  Gelen  unterscheidende  Wirkung  zu.  Nun  stellte 
sich  aber  heraus,  dass  Lindenblüthen,  Hosenblütheu ,  Pomeranzenblüthen 
und  endlich  die  Samen  der  Petersilie  ebenfalls  ätherisches  Gel  und 
Schleim  führen.  Man  brachte  sie  also  sämmtlich  in  eine  Grdnung. 
Das  gewisse  Etwas  aber,  wodurch  die  Petersiliensamen  harntreibend  wirken. 
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die  Pomeranzenblüthen  deutlich  stomachische  Eigenschaft  äussern  o.  s.  w.  — 
das  gewisse  Etwas,  welches  doch  offenbar  an  Schleim  und  ätherisches  Oel 
nicht  gebunden  sein  kann,  den  individuellen  Arzneigeist  —  dea 
übersahen  die  Qassificatoren  gänzlich. 

6.  Ghamomilla. 

Sollen  wir  mit  einem  Worte  der  therapeutischen  Tugend  der  Kamille 
gerecht  werden,  so  ist  es  das  Wort  „krampfwidrig.^^  Welcher  Homöo* 
path,  aber  auch  welcher  Allopath  kennt  sie  nicht  in  dieser  Eigenschaft! 
,,Bei  Magenkrämpfen,  Kolik,  Mutterkrämpfen,  Blasenkrämpfen,  Krampf- 
wehen'*  verordnet  die  traditionelle  Medicin  in  irgend  einer  Gestalt,  am 
häufigsten  als  Aufguss,  die  von  Jung  und  Alt,  Mann  und  Frau  hochge- 
schätzte Kamille.  Und  lassen  wir  die  homöopathischen  Heilungsgeschichten 
mit  Ghamomilla  Revue  passiren,  so  ist  und  bleibt  das  Symptom  des 
Kramp fea  dasjenige,  welches  in  den  meisten  Fällen  von  Heilung  vor- 
kommt. Wir  haben  uns  gewöhnt,  ftür  den  Chamomilla-Schmerz  die 
Unerträglichkeit  des  Schmerzes  gelten  zu  lassen,  wo  aber  erreichte  Schmerz 
den  höchsten  Grad,  wenn  nicht  im  Moment  des  Krampfes.  Und  so  sehen 
wir  denn  die  Homöopathen  so  gut  wie  ihre  ständigen  Widersacher  Magen- 
krampf, Unterleibskolik,  schmerzhaft  anhaltende  Nachwehen  u.  s.  w.  durch 
Ohamomilla  heilen.  Ja  es  sind  uns  sogar  aus  der  homöopathischen 
Literatur  Fälle  bekannt,  wo,  wenn  wir  so  sagen  dürfen:  der  Krampf  der 
Krämpfe,  nämlich Trismus  neonatorum  durch  Ghamomilla  Heilung  fand« 

Wir  stehen  also  wieder  einmal  vor  der  Alternative:  Wird  der  Ho- 
möopath bei  Benutzung  der  Ghamomilla  gegen  Krampi^ustände  wieder 
zur  allopathischen  Therapie  gedrängt,  oder  handelt  es  sich  beim  Gegner 
um  eins  der  vielen  Beispiele  von  Homoeopathia  involuntaria? 

Auf  diese  Frage  kann  nur  die  reine  Arzneimittellehre,  d.  h.  die  Prü- 
fung der  Kamille  am  gesunden  Menschen,  Antwort  geben.  Da  finden  wir 
denn  folgende  auf  Krampf  bezügliche  Symptome: 

Krampfanfälle;  convulsivische  Bewegungen  und  Zuckungen  der  Glieder, 
wie  auch  der  Lippen,  Gefühlsmuskeln,  der  Zunge,  der  Augen  und  der 
Lider  —  Zucken  der  Glieder  beim  Einschlafen.  —  Ein  Kind  Uegt  be- 
wusstlos,  verändert  oft  die  Gesichtsfarbe,  verdreht  die  Augen 
und  verzieht  das  Gesicht  —  katale  jtischer  Anfall  —  epileptische  Krämpfe^ 
mit  Schaum  vor  dem  Munde  —  Aufschrecken  und  Zusammenfahren  im 
Schlaf  —  Zwang  im  Ohr*).  Ziehender  und  spannender  Ohrzwang.  — 
Klammschmerz  in  den  Kaumuskeln  bis  in  die  Zähne  —  Magenkrämpfe. 


*)  Bei  den  dnrch  Ghamomilla  heilbaren  Zahnschmerzen  wird  stets  der 
gleichzeitige  Ohrzwang  mit  hervorgehoben,  Beweis  genng,  dass  es  auch  hier  sich 
am  einen  Znstand  von  Krampf  handelt. 
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Drflcken im  Magen,  auch  sehr  schmerzhaft,  wie  von  einem  Stein.  Blähnngs- 
kolik  —  Drang  nach  dem  Uterus,  wie  Wehen.  Vor  der  Begel:  Bauch- 
schmerz, Mutterblutflüsse  mit  wehenartigen  Schmerzen.  —  £ndlich 
noch:  „Stickflussartige  Engbrüstigkeit^',  wie  von  Zuschnürung  der  Kehle. 
Beklemmung  der  Brust.  —  In  den  Waden  „viel  Klamm^S  besonder» 
Nachts  im  Bette. 

Demnach  bedarf  es  wohl  abermals  keiner  Ciceronischen  Beredsamkeit^ 
um  den  Process  zu  unseren  Gunsten  zu  entscheiden. 

Die  an  Gesunden  mit  Chamomilla  vorgenommene  Prüfung  aber 
gestattete  Hahnemann  und  dessen  Schülern  in  der  Pflanze  mehr  zu 
sehen,  als  ein  einfaches  krampf-  oder  schmerzwidriges  Mittel.  Auf  Grund 
prägnanter  Lebersymptome,  wie:  „Bitterer  Geschmack,  Durst,  sehr  heftiger 
Durst  auf  kalte  Getränke,  Erbrechen,  Drücken  in  den  Hypochondren, 
Spannen  in  den  Hypochondren**  u.  s.  w.  wurde  daher  Chamomilla  gegeu 
von  diesem  Organ  ausgehende  Störungen  benutzt 

Aus  einer  hinlänglich  grossen  Reihe  klinischer  Beobachtungen  gingeu 
so  die  folgenden  Indicationen  hervor: 

1)  Gallerbrechen,  Erbrechen  der  Schwangeren. 

2)  Beschwerde  von  Aerger  (und  Zorn). 

3)  Grünschleimige  (biliöse)  Diarrhoe  zahnender  Kinder. 

Man  hat  sich  homöopathischer  Seits  gewöhnt,  ftlr  Chamomilla  be- 
sonders das  Moment  der  Erkaltung  gelten  zu  lassen,  (Zahnschmerz  durch 
Zugluft,  Heiserkeit  nach  Erkältung,  Scharrhusten  der  Kinder  im  Winter.  — 
Rücktritt  der  Regel  nach  Erkältung  mit  furchtbarer  Kolik);  hierdurch  er- 
innert uns  das  Mittel  an  Sambucus,  mit  dem  es  überdies  interessante 
Berührungspuncte  hat  So  werden  bei  beiden  von  Chamomilla  und 
Sambucus  heilbaren  Wechselfiebem  die  ungewöhnlich  heftigen  Schweisse- 
hervorgehoben;  so  wird  Stickfluss  der  Kinder  auch  als  eine  fOr  Chamo- 
milla sich  eignende  Indication  genannt.  Endlich  erleichtert  der  Yer-^ 
gleich  das  Yerständniss  für  eine  andere  nicht  unwichtige  Erfahrung. 
Sambucus  ist  hingestellt  worden  als  unübertreffliches  Specificum  gegen 
Miserere  (Kothbrechen  bei  eingeklemmtem  Bruch).  Wir  fanden  diese 
Mittheilung  in  einem  homöopathischen  Journal  und  durch  klinische  Belege 
motivirt  Offen  gestanden  vermögen  wir  dieselbe  nur  so  zu  deuten,  dass 
man  auch  in  Sambucus  eine  der  Chamomilla  analoge  krampfwid- 
rige, krampflösende  Kraft  anerkennt  Im  Uebrigen  warnt  der  Umstand, 
dass  Chamomilla  bitteren  Extractstoff  und  Gerbstoff  enthält,, 
Sambucus  aber  nicht,  vor  Uebertreibung  der  Analogie*). 


*)  Aus  physiographischen  Gründen  reiht  die  Arzneimittellehre  der  Allopa- 
then noch  folgende  Species  unmittelbar  an  Chamomilla  an:  Flores  et  Folia 
Millefolii.     Herba    Meliloti.     Flores    Stoechados    citrinae.     Cortex 
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Wir  schliessep  die  Grappe  der  ätherischen  Oele  mit  dem  Zageständ- 
niss  an  die  traditionelle  Therapie,  dass  ihre  Dosen  auch  hier  zwar  immer 
noch  über  den  beabsichtigten  Effect  häaiig  genug  hinaosschiessen,  daas 
aber  ihrerseits  die  Homöopathie  gerade  mit  diesen  bereits  so  gnt  wie  er- 
schlossenen Arzneikräften  minder  skrupulös  an  der  Tradition  ihrer  Mi- 
nimaldoscn  festhalten  sollte. 

Die  empyreumatisclien  Oele 

sind  in  unserem  Arzneischatz  durch  Petroleum  und  Creosotum  ver- 
treten. 

1.  Petroleum. 

Der  ausführlichen  fleissigen  Prüfung  des  Steinöls  an  Gesunden  ent- 
spricht die  therapeutische  Ausnutzung  nicht.  Sein  specifisches  Correlat 
sind  die  Nieren,  oder  richtiger  ^der  ganze  Urogenitalapparat  Die  Schleim- 
haut dieses  Systems  wird  vergleichsweise  von  Petroleum  ebenso  sicher 
afficirt,  wie  die  Darmschleimhaut  von  Crotonöl,  mit  dem  Steinöl 
die  hautreizende  und  hantentzündende  Eigenschaft  theilt  Während  die 
physiologische  Schule  ausser  bei  Wassersucht  mit  Torpor  der  Nieren 
Petroleum  besonders  wirksam  fand  gegen  chronische  atonische  Gicht 
und  Rheumatismus,  bestimmte  die  Pathogenese  des  Mittels  die  homdo- 
pathischen  Aerzte,  in  demselben  ein  wichtiges  Antiscrophulosnm  zu 
erblicken.  Daher  seine  Anwendung  gegen  Verhärtung  der  Mandeln  (Här- 
tung), gegen  eiweissartige  Leukorrhoe,  chronische  Leiden  des  Hüftgelenks 
mit  Vereiterung  (Weber),  skrophulöse  Augenentzündung  mit  Eiterausfliiss 
aus  der  Nase,  Drüsenverhärtungen,  Lungenvereiterung  und  beginnende 
Lungensucht. 

Aufgesprungene  rissige  Haut  an  den  Händen  kann  man  als  sichtbaren 
Ausdruck  von  Herpetismus  betrachten,  welcher  genetisch  vom  Skrophel- 
process  gewiss  nicht  weiter  zu  stehen  kommt,  wie  letzterer  von  der  Gicht 
oder  der  Rheumarthritis.  Auch  gegen  diesen  pathologischen  Znstand 
nun,  so  wie  gegen  die  wirkliche  Flechte  des  Scrotum  und  zwischen  Scro- 
tum  und  Oberschenkel,  mit  Jucken  und  Nässen,  hat  sich  das  Steinol, 
innerlich  verabreicht,  bewährt.  Am  verständlichsten  wird  uns  die  Stel- 
lung, welche  Petroleum  unter  den  Arzneimitteln  einnimmt,  wenn  wir  der 
Wirkungssphäre  seines  Nachbars,  des  Creosots,  gedenken. 

Ohne  Zweifel  beschränkt  sich  der  Einfluss  beider  auf  das  vegetaüTe 
System,  dessen  Centra  Rückenmark  und  Ganglien  sind.  Dieses  Sjstem 


et  Fructas  Anrantii.  Cortex  et  Fructus  Citri.  Oleum  Bergamottme. 
Cinnamomum  acutum.  Cassia  cinnamomea.  Vanilla.  Crocus.  Sie 
alle  also  enthalten  mit  dem  ätherischen  Oele:  Gerbstoff  und  bitteren  Ex- 
trnctivstoflf. 
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^nrd  auch  am  kräftigsten  getroffen  von  der  physiologischen  Erstwirkung 
des  Mittels,  und  Altschul  hat  vollkommen  Recht,  wenn  er  sagt:  „Auf 
Grundlage  der  physiologischen  Prüfung  Hahnemann's  lassen  sich  die 
Heilerfolge  mit  Petroleum,  sowohl  jene  der  homöopathischen,  als  jene 
der  allopathischen  Aerzte  ungezwungen  erklären." 

2.  Creosotum. 

Der  Altschul'sche  Ausspruch  findet  Geltung  auch  für  Creosot, 
dessen  specifisches  arzneiliches  Vermögen  am  hesten  aus  seinen  Heilbe- 
ziehnngen  zum  Diabetes  mellitus   ersehen  wird.    Die  bösartige  (auch  bei 
Abstinenz  aller  stärkemehlhaltigen  Kost)  fortbestehende  Form  dieser  Er- 
krankung ist  bekanntlich  medicamentösen  Eingriffen  sehr  unzugänglich; 
zu  den  wenigen  Substanzen  aber,  die  doch  thatsächlich  geheilt  haben,  ge- 
hört eben  Creosot.   Nehmen  wir  dazu,  dass  das  Mittel  auch  da  specifisch 
flieh  erwies,  wo  man  das  Krankheitsbild  einer  sogenannten  Gastromalacie 
vor  sich  hatte,  so  schliessen  wir,  dass  Creosot  weniger  auf  bestimmte 
anatomische  Localitäten  als  vielmehr  auf  dyskpasische  Gesammtprocesse 
einwirkt,  und  dem  vollständigen  Darniederliegen  des  trophi- 
sehen  Nervensystems  entgegentritt.     „Es  verspricht  daher  viel  bei 
allen  jenen  krankhaften  Zuständen,  wo  sich  der  Chai^akter  des  Zerfallens, 
der  Zersetzung  und  Entmischung  der  festen  wie  der  flüssigen  Theile  des 
thierischen  Organismus  kund  giebt.'^    Darin  stimmen  Alle  überein,  und 
darauf  lassen  sich  alle  durch  Creosot  bewirkten  Heilungen  zurückführen. 
Die  so  sich  ergebenden  Heil  anzeigen  weisen  Creosot  eine  natürliche 
Stellung  an  zwischen  Petroleum  —  denn  Creosot  wird  ebenfalls  bei 
rheumatischen  und  arthritischen  Affectionen,  bei  gichtischer  Anschwellung 
der  Hand-  und  Fussgelenke,  Ischias  und  Coxalgie,  Tnberculose,  Katarrhen, 
Heiserkeit,  Kreuzschmerzen  und  nächtlichen  Rückenschmerzen  angelegent- 
lichst empfohlen  —  und  den   Harzen,    namentlich  den  balsamischen 
Harzen.    Denn  diese  haben,  wie  Creosot,  eine  auffallende  physiologisch- 
therapeutische Beziehung  zu  dem  Urogenitalappai^at,    die  übrigens 
seinerseits  schon  dem  Petroleum  durchaus  nicht  fremd  ist.    Enuresis 
nocturna,  Schwäche  des  Blasenhalses  und  Nachtröpfeln  des  Urins,  chro- 
nische Blennorrhoe  und  Nachtripper  sind  Petroleum-Heilanzeigen.  Eine 
namhafte  Autorität  (Trinks)  macht  den  Erfolg  in  diesen  Fällen  abhängig 
von  verhältnissmässig  grossen  und  concentrirten  Dosen  des  Steinöls ;  also 
auch  in  diesem  Punct  eine  bemerkenswerthe  Uebereinstimmung  mit  der 
Anschauungeweise  der  nicht  homöopathischen  Schule.    Diese  Ueberein- 
stimmung aber  erreicht  gewissermassen  ihren  Höhepunct,   wenn  wir  der 
klinischen  Anwendung  der  „Harze"  gedenken. 
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Die  Harze. 

Die  Homöopathie  macht  im  Allgemeinen  einen  sehr  beschränkten 
Grebranch  von  den  Harzen;  die  reinen  Harze  (Hesina  Pini  Bnrgon- 
dica  nnd  Colophoninm),  ohnedies  sich  znm  inneren  Gebrauch  nicht 
eignend,  existiren  für  sie  gar  nicht,  nnd  die  Gruppe  der  scharfen  Harze 
(Jalapa,  Scamoninm,  Gnmmi  Gntti,  Euphorbinm,  Boletus  La- 
ricis)  harren  noch  heute  zur  Aufstellung  homöopathischer  Heilanzeigen 
ermunternder  Prtlfongen  an  Gesunden.  Doch  müssen  wir  uns  auf  der 
andern  Seite  sagen,  dass  viele  der  genannten  Harze,  auch  geprüft,  gewiss 
nur  eine  beschränkte  (aber  dann  desto  zuverlässigere)  Anwendung  zulassen 
werden.  Femer  wollen  wir,  was  Euphorbium  betrifft,  die  vorhandenen 
Fragmente  einer  Pathogenese  nicht  in  Abrede  stellen  — *)  und  kommen 
wir  weiter  unlen  auf  diesen  höchst  differenten  Arzneikörper  zurück.  Das 
hervorragendste  Interesse  aber  beanspruchen  bis  jetzt  jinter  den  Harzen 
ohnstreitig 

Die  Balsame. 

Es  sind  dies  Harze  mit  ätherischem  Oele. 

Vielleicht  das  wichtigste  balsamische  Harz  ist  Oleum  Terebin- 
thinae.  Die  Leiden,  gegen  welche  Terpentin  innerlich  benutzt  wird, 
setzen  fast  alle  eine  Mitleidenschaft  der  Schleimhaut  im  Bereiche  des 
Urogenitalapparates  voraus.  Selbst  die  rheumatisch-gichtischen  Beschwer- 
den, wogegen  Cullen  das  Mittel  empfahl,  die  Hüftgicht  (Ischias),  wo- 
gegen Trousseau,  ein  Hanptverehrer  des  Terpentins,  letzteres'gepriesen 
hat,  wie  oft  lassen  sie  sich  zurückführen  auf  Nierenleiden. 

Nierenschmerzen  sind  ein  pathogenetisches  Merkmal  für  Tere- 
binthina.  Femer:  Drücken  in  einer  oder  beiden  Nieren,  Zwängen, 
Erampfschmerz  in  der  Blase,  Brennen  in  der  Harnröhre,  Harnabgang 
vermindert;  gänzliche  Unterdrückung  desselben;  heftige  Strangurie.  — 
Vermehrter  Ham  —  die  ersten  Tage.  —  Harn,  stark  nach  Veilchen 
riechend;  erst  hell,  dann  trübe;  schleimiger  Ham.  —  Blutharnen. 

Lesen  wir  nun,  dass  namhafte  Autoritäten,  z.  B.  Richter,  bei  Blu- 
tungen aus  den  Hamwegen  und  Incontinentia  urinae  im  Terpentin  das 
richtige  Heilmittel  erkannten,  so  verträgt  es  sich  wohl  mit  den  Gesetzen 
des  logischen  Denkens,  hier  die  Eealisimng  eines  streng  homöopathischen 
Verfahrens  zu  constatiren. 


*)  Dr  W.  Schwabens  Pharm,  hom.  polygl.  rechnet  sogar  Eaphorbinm 
zu  den  Arzneimitteln,  von  denen  ^^vollständige  oder  ziemlich  vollständige  physio- 
logische Prüfungen"  vorliegen. 
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Die  Pathogenese  ergiebt  ferner  dentliche  Anzeichen  von  Blatwal- 
lungen:  Drfldcen  im  Kopfe  mit  Schwere,  aasserordentliches  Drücken 
mit  grosser  Tollheit,  wie  vor  Schlagfluss.  Ans  der  Nase:  starkes 
Bluten.  Erschwertes  Athmen,  wie  von  üeberfflllimg  der  Bmst  —  Wärme* 
an&teigen  an's  Herz.  Und  die  Therapie  —  wir  meinen  die  vorhomOo» 
pathische —  gabTerpenthin  gegen  (asthenisches)  Nas^blmten  der  Kin- 
der; Parpnra  haemorrhagica  (Nicholl);  bei  asthenischen  Blutungen  ans 
dem  Mastdarm  (Adair). 

Im  Allgemeinen  kann  man  sagen,  dass  bei  Teipenthin  die  Hom6o* 
pathie  ausnahmsweise  in  der  Zahl  der  Heilanzeigoi  hinter  den  allopathi«- 
sehen  Therapeuten  zurückbleibt  Sie  beschränkt  sich  fast  ausschliesslich 
auf  die  Affectionen  der  Harnwerkzeuge  nnd  findet  hier,  wie 
schon  gesagt,  die  erfreulichste  Consonanz  mit  den  von  Nicht*HomOopathen 
aufgestellten  Indicationen  statt    Von  diesen  seien  genannt: 

1}  Yerschleimung  und  Vereiterung  der  Harnblase  (Richter). 

2)  Blasenkatarrh  älterer  und  viel  sitzender  Personen  (Trousseau). 

3)  Die  schon  erwähnten  Blutungen  aus  den  Hamwegen  und  In* 
coütinentia  urinae. 

4)  Ischurie  von  Lähmung  des  Fundus  vesicae. 

Ihrer  natürlichen  Zusammensetzung  nach  reihen  sich  an  Oleum 
Terebinthinae: 

Balsamus  Gopaivae 

und 

BalsamusPeruvianns. 

Da  nun  diese  eine  Allen  hinlänglich  bekannte  specilische  Beziehung 
zur  Gonorrhöe  haben,  namentlich  zur  Gonorrhoea  secundaria  oder  Nach- 
tripper, so  wird  man  auch  Terebinthinain  dieser  Richtung  nicht  unter- 
schätzen dürfen,  vielmehr  Richter's  Empfehlung  gegen  Nachtripper 
Glauben  schenken  müssen. 

Was*  Balsam.  Gopaivae  und  Peruvianus  betrifft,  so  ähneln 
sich  dieselben  in  ihrer  physiologischep  also  auch  therapeutischen  Wirkung 
sehr.  Und  lesen  wir  z.B.  von  Bals.  Gopaivae:  „Grössere  Gaben  machen 
vermehrten  and  schmerzhaften  Abgang  des  Urins,  Haematurie,  Ischurie.  — 
Auf  Gaben  von  15 — 30  Tropfen,  mehrere  Male  des  Tags  gereicht,  tritt 
bald  eine  reichlichere  Absonderung  eines  trüben,  schleimigen,  balsamisch 
riechenden  Urins  ein,  wobei  nicht  selten  ein  zuckendes  und  brennendes 
Gefühl  in  der  Harnröhre  wahrgenommen  wird",  so  kann  wohl,  wenn 
Jemand  die  Aufgabe  zu  erfüllen  hätte,  Gopaiva  nur  auf  Grund  des 
Hahne mann'schenAehnlichkeitsgosetzes  zu  benutzen,  kaum  ein  anderer 
pathologischer  Process,  als  der  der    Gonorrhöe  im  weiteren  Sinne  des 

lateraatioDal«  Bomtfopftthiiche  Prette.    II.  Bd.  14 


—    210    - 

Wortes  gefunden  werden*).  Gerade  dieser  Umstand  bietet  die  besten 
Garantieen  für  den  Werth  des  Copaivabalsams  gegen  Tripper,  wie  denn 
auch  die  eine  Theilerscheinnng  desselben:  die  sogenannte  Trippergicht, 
d.  h.  heftige  ziehende  und  reissende  Gliederschmerzen  während  des  Be« 
Stehens  einer  solchen  HamrOhrenentzfindung,  oder  im  Zusammenhang  mit 
ihr  später,  von  Gopaiva  (0,1)  geheilt  wurde**). 

Wir  übergehen  die  Flores  Benzoäs  (Acidum  benzoicum),  ob- 
gleich sie physiographiscfa  hierhergehörten  und  sich  auch  vom  therapeuü* 
sehen  Standpunct  aus  hier  gut  anreihen  lassen.  Denn  man  benutzt  sie 
ebenfalls  gegen  Gicht.  Sie  verhindern  (nach  Ure)  in  der  gichtischen 
Dyskrasie  die  Bildung  von  Goncrementen,  welche  meistens  aus  harn- 
saurem Natron  bestehen.  (Dabei  interessirt  noch,  dass  das  nicht  weit 
von  Flores  Benzoäs  zu  stehen  kommende  Oleum  Terebinthinae 
gegen  eine  andere  Steinbildung:  Gallensteine  als  direct  (chemisch} 
wirkendes  Heilmittel  warme  Lobpreiser  gefunden  hat  —  Allein  selbst 
wenn  sich  nachweisen  Hesse,  —  und  wir  glauben,  es  lässt  sich  nachweisen,  — 
dass  Acid.  benzoicum  in  der  Gicht  sowohl,  als  auf  dem  fllr  dasselbe 
zweitwichtigen  Heilgebiet :  in  den  chronischen  Katarrhen  alter  Leute  und 
in  der  Blennorrhoea  pulmonum  nur  auf  Grund  des  Aehnlichkeitsgesetzes 
die  betheiligten  Organe  afficirt  und  so  heilt:  so  dürfen  wir  doch  nicht 
eher  das  Mittel  zu  den  unseren  zählen,  als  bis  die  Pathogenese,  d.  L 
die  Summe  seiner  physiologischen  Eigenthümlichkeiten,  hinlänglich  fest- 
gestellt sein  wird. 

Ehe    wir  nun   die   reinen  Balsame  verlassen  (zu  denen   also   B. 
Copaivae,    Peruvianus,  Oleum   Terebinthinae     und    Flores 
Benzoes   gehören   —  wir  sahen  ganz  ab  von  Elemi,   Succinuro, 
Mastiche,  Olibannm  —  beschäftigen  wir  uns  einen  Augenblick  mit 
den  für  die  Zwecke  dieser  Abhandlung  durch  Asa  foetida  vertretenen 
balsamischen  Gummiharzen,   deren   physiologische  Eigenthümlich- 
keit  darin  besteht,  dass  sie  durch  den  Gehalt  an  Schleim  (Gunmii)  befähigt 
werden, constanteBeziehungen  zu  dem  Ganglien-  oder  Unterleibsner- 
venleben  zu  unterhalten,  welches  auf  eine  milde  aber  sichere  Weise  durch 
den  Gebrauch  der  Gummiharze  zu  lebhafterer  Thätigkeit  angeregt  und 
gekräftigt  wird     Neuralgieen  und  Krämpfe  dieser  Nervenprovinz  werden 
durch  die  Mittel  dieser  Reihe  auf  eine  ebenso  überraschende  als  andauernde 
Weue  beseitigt.     Wir.  wissen,  dass  symptomatisch  aus  den  Primärstöron- 
gen  im  Ganglien-  oder   Unterleibsnervenleben  die  erheblichsten  patho- 


♦)   S.  Allg.   Hom.  Z.  vom  7.  Aug.   1871.    Eme  Heilung  durch  Tcrebin- 
thina. 

**)  S.  Allgem.  Hom.  Z.  vom  4.  Oct.  1869.  Dr.  Ruhfus  hat  die  Tripper- 
gicht mit  dem  Sitz  in  den  fibrösen  Theilen  des  Kniegelenks  auf  Thuja  0.3 
(Morgens  und  Abends)  innerhalb  3  Togen  verschwinden  sehen. 
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logischen  Zustande  des  Allgemeiabefindens,  hysterische,  hypochondrische, 
psychische  Affectionen  bis  zur  ausgeprägten  fortschreitenden  Geisteskrank- 
heit entstehen  können.  Daraus  ergiebt  sich  die  Wichtigkeit  der  Gommi- 
harze  und  der  sich  anschliessenden  scharfen  Harze.  Und  ynr  können 
nicht  umhin,  an  dieser  SteDe  nochmals  zu  beklagen,  dass  in  der  Homöo- 
pathie diese  Droguen  eine  nur  mangelhafte,  der  ihnen  innewohnenden 
(das  organische  Leben  gewaltig  beeinflussenden)  Arzneikraft  nicht  ent- 
sprechende Verwendung  finden.  Was  gilt  beispielsweise  dem  Homöo- 
pathen Asa  foetida?  Sie  wird  gerühmt  gegen  schlecht  eiternde  cariöse 
TJlcerationen  mit  stinkendem  Geruch  (Beminiscenz  an  die  reinen  balsami- 
schen Harze},  gegen  manche  (von  innen  nach  aussen  gebende) 
Schmerzensarten,  syphilitische*Knochenschmerzen,  Panaritien  (mit  drohen« 
der  Nekrosis).  Das  sind  etwa  die  eigenartig  homöopathischen  Heilanzei- 
gen. Denn  schon  die  weiteren:  Asa  foetida  zu  geben,  die  versiechte 
Milch  in  der  Brust  wieder  zu  erwecken  oder:  gastrische,  und  Abdominal- 
beschwerden mit  starkem  Klopfen  im  Epigastrium  und excessivem 
lautem  leerem  Luftausstossen  zu  beseitigen,  namentlich  aber:  rein 
hysterische  Symptome  zu  bekämpfen,  kann  man  nicht  zu  denen  rechnen, 
welche  erst  aus  dem  Similia  similibus  curantur  hergeleitet  worden 
wären. 

Es  scheint  überhaupt,  als  ob  Asa  foetida  mehr  dazu  da  wäre,  feh- 
lerhaftes Verhalten  im  Gesammthaushalt  zu  corrigiren,  als  Krankheiten 
einzelner  Organe  zu  heilen,  ein  Verhalten,  welches  wir  beim  Kampher 
(selbst  bei  China)  kennen  lernten,  mit  dem  noch  andere  Analogieen  be- 
stehen. Wir  erinnern  nur  an  die  Beziehungen  beider  Mittel  zu  der  Ge- 
schlechtssphäre. Vom  Kampher  sind  diese  Beziehungen  hinlänglich 
bekannt,  aber  auch  bei  Asa  foetida  finden  wir  sie,  indem  z.B.  Gonvul- 
sionen,  Veitstanz,  Epilepsie,  besonders  dann  von  dem  „stinkenden  Asand^' 
geheilt  wurden,  wenn  ihre  Ursachen  in  der  Geschlechtssphäre 
wurzelten.  Femer  findet  die  aparte  Eigenschaft  der  Asa,  auf  die 
Milch-Secretion  zu  wirken,  wohl  nur  seine  Erklärung,  wenn  man  sich  den 
zwischen  den  Geschlechtsorganen  und  den  Brustdrüsen  bestehenden  Bap- 
port  vergegenwärtigt. 

Der  Schluss  unserer  Umschau  unter  den  Harzen  (im  weiteren  Wort- 
sinn) sei  einem  Mittel  gewidmet,  das  unsere  volle  Aufmerksamkeit  um  so 
mehr  verdient,  als  seine  arzneiliche  (pharmakologische)  Eigenthümlichkeit 
eine  aussergewöhnlich  intensive  ist;  so  intensiv,  dass  wir,  wie  bei  der 
Blausäure,  in  allopathischen  Lesebüchern  dem*naiven  Rathschlag  begegnen: 
das  Mittel  „wegen  seiner  heftig  reizenden  Wirkung'^  nur  änsserlich  thera- 
peutisch zu  verwenden!  Wenn  i^end  wo,  so  sollte  doch  bei  solchen  Ge- 
legenheiten dem  Gegner  ein  Licht  aufgehen,  er  sollte  merken,  dass  seine 
traditionellen  Gaben  einer  Modification  bedürfen.    Wie  vermag  er  sich 
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BOBBt  des  Nutzens  theOfaaftig  zu  machen,  den  doch  offenbar  so  starke 
ArzneikOrper,  wie  hier  einer,  in  sich  bergen.  Wir  meinen  aber  nnter 
letzterem  das 

Euphorbia  m, 

der  an  der  Luft  erhftrtete,  aus  Einschnitten  Qiessende  Hilcbsaft  von 
Euphorbia  officinarum,  einer  zu  der  natürlichen  Ordnung  der 
Euphorbiaceen  gehörigen,  in  den  sandigen  Gegenden  Afrikas  und  auf 
den  canarischen  Inseln  einheimischen  Pflanze.  Dieser  Saft  hat  einen 
brennend  scharfen  Geschmack  und  eriimert  schon  hierdurch,  noch 
mehr  jedoch  durch  seine  therapeutische  Verwandtschaft,  an  die  scharfen 
Alkaloide  im  Allgemeinen,  iu  specie  aber  an  ein  im  homöopathischen 
Arzneischatz  unentbehrliches,  ungemein  werthTolles  Mittel,  nfimlich  Rhus 
toxicodendron.  Wie  das  blosse  Berühren  der  Blätter  yon  Rhus 
schon  ein  förmliches  Blasenerysipel  mit  Röthe  und  Schwellung  des  Theils 
hervorruft,  so  erregt  der  beim  Einsammeln  oder  Pul verisiren  des  Euphor- 
biums in  der  Luft  vertbeilte  Staub  nicht  nur  heftiges  Niesen,  sondern 
auch  Röthe  und  Anschwellung  des  Gesichts,  selbst  Nasenbluten,  Blut- 
husten, Kopfschmerzen,  Schwindel,  Delirien  und  Wahnsinn.  — 

„Auf  der  äusseren  unverletzten  Haut  bringt  Euphorbium  unter 
lebhaften  Schmerzen  entzündliche  Anschwellung,  Blasenbildung  und 
Eiterung  hervor.'' 

Innerlich  genommen  bewirken  1 — 5 — 8  Gran  GeftUil  von  Brennen 
und  Trockenheit  im  Hals,  Magenschmerzen,  Erbrechen,  Eolikschmer- 
zen,  heftigen  Durchfall.  —  Grössere  Mengen,  10 — 15  Gran,  rufen 
Gastroenteritis  und  Brand  hervor.  Somit  würde  wohl  Euphorbium  auf 
Grund  seiner  physiologisch-pharmakodynamischen  Eigenthümlicfakeit  zwi- 
schen Rhus  und  Arsenik  zu  stehen  kommen. 

Der  Umstand,  dass  die  Allopathie  mit  dem  viel  versprechenden 
Euphorbium  innerlich  gar  nichts  anzufangen  weiss,  ist  für  uns  um  so 
mehr  Grund,  der  schönen  Heilanzeigen  zu  gedenken,  welche  die  Homöo- 
pathie auf  Grund  der,  wenn  auch  fragmentarischen ,  physiologischen  Prü* 
fangen  angestellt  und  klinisch  bewährt  gefunden  hat. 

Es  wtLrde  darnach  Euphorbium  zu  benutzen  sein: 

l)  Beim  Erysipelas  vesiculosum  faciei  (Haubold)  —  Gesichtsrose 
mit  erbsengross^  Blasen  von  gelber  Feuchtigkeit, 

3)  Bei  klopfenden  und  pochenden  Zahnschmerzen  mit  demGe* 
fühle,  als  würden  die  Zähne  zusammengescbraubt  (Rückert). 

3)  Bei  Magenkrampf,  früh  beim  Aufstehen,  mit  Brechen,  meteoristi*^ 
sdier  Attftreibung  des  Unterieibs,  Krampfschraerz  oder  Brennen  im 
Magen. 
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4)  Beim  Husten  mit  Kitzel  in  der  Luftröhre,  bei  CroopaniUlen 
(Aegidi).    Trockener  Husten  mit  Kitzel  in  der  Brust. 

5)  Beim  ischiadischen  Schmerz  und  bei  schmerzhaften  Affectionen 
derExtremi&ten.  —  Gerade  in  dieser  letzten  Indicatioii  zeigt  sich  wieder 
«ne  seltene  üebereinsimmung  mit  Rhns.  Deim  Euphorbium  heilt 
diejenigen  reissend,  drUckend-stechenden  Gliederschmerzen,  welche  in  der 
Buhe  schlimmer,  bei  Bewegung  besser  werden.  Es  heilt  diejenige 
l&hmige  Schwache  in  den  Gelenken,  welche  mit  erschwertem  Auf- 
stehen vom  Sitzen  verbunden  ist,  wieder  einaueh  Rhus  zukommendes 
eharakterisisches  Merkmal.  Dasselbe  gut  vom  Reissen,  SteifheitEh  Lfthmig- 
keitsschmerz,  Brennschmerz  in  Ober*  und  Untergliedern  —  krampfhaftes 
Ziehen  in  der  rechten  Hand  beim  Schreiben,  Klamm  in  den  Fassen,  wo- 
durch die  Zehen  krumm  gezogen  werden!"^) 

6)  Wir  schliessen  mit  den  fttr  Euphorbium  wichtigen  Augen- 
symptomen:  Doppeltsehen.  Alles  erscheint  zu  gross,  so  dass  beim  Grehen 
«uf  ebener  Erde  die  Beine  gehoben  werden,  als  gelte  es  einen  Berg  zu 
«tagen.  —  Bei  besserer  Prttfui^  des  Mittels  würden  sich  gewiss  noch  weit 
mehr  auf  das  Auge  bezügliche  Erscheinungen,  sowie  eine  weit  grossere 
Anzahl  von  pathogenetischen  Berflhrungspuncten  mit  Rhus  toxicoden- 
dron  herausstellen. 


Zur  Arzneimittellehre. 

Von  Dr.  E.  Tietze. 

Silioea. 

(Sefalass.) 

Am  19.  August  wurde  ich  Betreffs  A.  G.  W.  von  Boston  zu  Rathe  ge- 
zogen. Patient  ist  ein  wohlgewachsoner,  klugaussehender  Knabe  von 
dunklem  Teint  und  Haar.  Er  erfreute  sich  einer  vollkommen  guten  Ge- 
sundheit bis  zu  dem  Tage,  an  welchem  er  die  bald  zu  beschreibende  Ver^ 
letzung  erlitt.  Eine  erbliche  Anlage  zu  Krämpfen  besass  er  nicht.  Als 
er  zu  mir  gebracht  wurde,  litt  er  jedoch  an  epileptischen  Anfällen,  deren 
«r  im  Verlaufe  von  3  Monaten  täglich  einen  oder  mehrere  hatte.  Die 
Beschreibung  der  ihm  zugestossenen  Verletzung  und  deren  Folgen  ent- 


*)  Wenn  auch  die  heutige  phy«ioU>gi0che  Schule  auf  die  innere  Beontzong 
Ton  Eaphorbinm  verzichtet,  9o  wird  das  Mittel  doch  in  Malabar  vom  Land- 
Tolk  gegeben  und  zwar  gegen  Podagra,  also  eine  den  homöopathischen  Indi- 
kationen nahekommende  Heilanzeige.  (Ausserdem  im  Wechselfieber  mit  starken 
Obstmetionen  und  gegen  Wassersucht.)  Beminiscenz  an  andere  Harze:  Gummi 
Outti,  Scammonium  Halepense,  Baccae  Juniperi  etc. 
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nehme  ich  am  besten  den  AoßseichnQngen  seiner  Matter  (4.  M&rz  1870)» 
Sie  lauten  wie  folgt: 

Am  5.  Februar  1869  fiel  Albert  auf  dem  Eise  und  erlitt  eine  heftige 
Contusion  gerade  über  den^ rechten  Auge.  Vom  Falle  auMehend  erklärte  er, 
dass  er  sich  etwas  schwindlig  fühle,  ihm  aber  sonst  Nichts  wehthue.  Während 
der  darauffolgenden  Nacht  aber  klagte  er  über  Frost,  schien  jedoch  beim 
Aufstehen  am  nächsten  Morgen  so  munter  wie  gewöhnlich  zu  sein,  doch 
beschwerte  er  sich  in  den  späten  Nachmittagsstunden  über  ein  Gefühl 
Ton  Müdigkeit  und  wünschte  fiHher  als  gewöhnlich  zu  Bett  zu  gehen. 
Am  nächsten  Morgen  stand  er  mit  demselben  MüdigkeitsgefOhle,  das  von 
Frostigkeit  begleitet  war,  auf,  war  sehr  still  und  sagte,  dass  er  sich  nicht 
wohl  genug  fühle  zur  Schule  zu  gehen.  Während  der  mit  dem  7.  Februar 
beginnenden  Woche  war  er  sehr  still  und  unwohl  bei  Fortdauer  der 
Frostigkeit  und  klagte  viel  über  Schwäche  in  seinen  Augen;  er  konnte 
weder  auf  Druckschrift  noch  irgend  Etwas  sehen,  was  genaue  Beobachtung 
erforderte,  und  erklärte  zuweilen,  dass  Alles  dunkel  aussehe,  als  ob  e9 
Nacht  sei.  Er  beschwerte  sich  gleichfiEklls  über  Schwindel  und  ein  Grefähl, 
als  ob  ihm  seine  Glieder  den  Dienst  versagen  wollten  und  er  während  des 
Gehens  hinfallen  solle. 

Ich  glaube  nicht,  dass  er  sich  nach  Ablauf  dieser  Woche  über 
Dunkelheit  der  Gegenstände  beschwerte,  doch  blieben  alle  übrigen  Sym- 
ptome dieselben  und  waren  von  Schmerz  und  Geschwulst  im  ünterleibe  be- 
gleitet Ueber  dieses  letzte  Symptom  klagte  er  nicht  so  viel  die  ersten 
2  oder  8  Wochen,  aber  es  verschlimmerte  sich  bedeutend  und  der  Unter» 
leib  war  meistens  geschwollen,  voll  und  hart,  besonders  in  den  späten 
Kachmittagsstunden  und  während  der  Nacht 

Ich  glaube  mit  Bestimmtheit  sagen  zu  können,  dass  es  in  der  ersten 
Hälfte  des  Märzes  war,  als  er  sehr  unruhig  und  rastlos  2u  werden  anfing 
und  selten  vor  10  oder  11  Uhr,  manchmal  noch  später,  einschlafen  konnte. 
Das  einzige  Mittel,  durch  das  er  bewogen  werden  konnte  ruhig  und  still 
zu  sein,  war,  dass  man  ihm  vorlas.  Später  beruhigte  ihn  auch  das  nur 
auf  kurze  Zeit;  er  erhob  sich  plötzlich  und  lief  durch  das  Zimmer,  trepp- 
auf und  treppab,  so  schnell  er  konnte,  warf  sich  schliesslich  auf  das 
Sopha  und  verfiel  in  einen  Zustand  von  Bewussüosigkeit  Diese  An&lle 
wurden  nach  und  nach  schlimmer.  Ich  konnte  kaum  einen  Unterschied 
von  einem  Tage  zum  andern  entdecken,  nur  8  oder  14  Tage  zurück- 
blickend, war  ich  im  Stande  zu  sagen,  dass  es  schlimmer  werda  Die  An- 
fälle kamen  öfter  und  härter  bis  jedes  Glied  und  jeder  Eörpertheil  steif 
wurde  und  seine  Augen  starr  wurden  und  manchmal  seine  eine  Seite 
krampfhaft  afficirt  wurde,  ruckte  und  zuckte.  Die  Krämpfe  traten  ver- 
schiedenartig auf  und  hielten  gewöhnlich  5  bis  20  Minuten  an,  der 
härteste  dauerte  jedoch  Vs  Stunde.     Nach  und  nach    trat  Belaxadon 
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ein,  seine  Augen  schlössen  sich  sanft  und  er  schien  in  einen  bewassüosen 
Schlaf  zu  fallen.  Zuerst  schlief  er  nur  knrze  Zeit,  erwachte  plötzlich 
und  fragte  jedesmal,  wo  er  gewesen  nnd  wie  spät  es  sei. 

Später  erwachte  er  nicht  aus  diesen  Anfällen  von  Bewasstlosigkeit, 
sondern  schien  für  die  Nacht  in  einen  natürlichen  Schlaf  zu  fallen. 
Diese  Anfälle  hatte  er  nach  dem  1.  Mai  alle  Nächte  mit  nur  wenigen 
Ausnahmen.  Sie  fingen  ungefthr  6  Uhr  Nachmittags  oder  etwas  später 
an,  und  er  hatte  deren  4  bis  6,  manchmal  mehr,  bis  10  Uhr,  und  während 
der  zwischen  den  Antillen  eintretenden  freien  Pausen,  horchte  er  wohl 
dem  Vorleser  zu,  oder  aber  kroch  über  das  Bett,  schlang  die  Kopfkissen 
um  seinen  Hals,  warf  sich  in  die  Höhe  und  verübte  allerlei  dergleichen 
unnatürliche  Dinge,  scheinbar  ohne  alles  Bewusstsein.  In  der  zweiten 
Hälfte  des  Monats  Juli  und  später  hatte  er  diese  Anfälle  manchmal 
während  des  Tages;  sie  schienen  dann,  durch  übergrosse  Aufi*egung, 
einen  hohen  Grad  von  Müdigkeit  oder  Enttäuschung  zu  Wege  gebracht  zu 
werden.  Ein-  oder  zweimal  fiel  er  nieder,  während  er  mit  seinem  Vater 
Über  die  Felder  ging,  blieb  einige  Augenblicke  liegen  und  erholte  sich 
hierauf.  Sein  Appetit  war  sehr  launisch  während  der  ganzen  Krankheit, 
manchmal  wünschte  er  Viel  zu  essen  und  hatte  dann  für  längere  Zeit  nur 
sehr  wenig  Appetit. 

Er  war  sehr  nervös,  und  konnte  kaum  bewogen  werden  sich  nieder- 
zusetzen nnd  seine  Mahlzeit  zu  nehmen,  war  in  fortwährender  Bewegung 
und  verlangte  stets  nach  Unterhaltung.  Wenn  er  sich  in  sein  Zimmer 
begab,  um  seine  Vorkehrungen  fttr  die  Nacht  zu  treffen  (während  des 
Juli  und  später),  verfiel  er  in  Krämpfe,  ehe  er  noch  irgend  ein  Kleidungs- 
stück abgelegt  hatte.  Sein  Geist  schien  jederzeit  thätig,  klar  und  schlag- 
fertig  zu  sein,  ausgenommen  wenn  er  die  Krämpfe  an  sich  hatte,  und  ich 
habe  nicht  ftlr  einen  Augenblick  Grund  gehabt  zu  glauben,  dass  seine 
Geistesfihigkeiten  im  geringsten  beeinträchtigt  waren:  in  derThat,  sie  er- 
schienen mir  schärfer  und  schlagfertiger  als  vor  seiner  Verletzung.  Sein 
Gemüth  war  sehr  verändert.  Von  Natur  aus  liebenswürdig,  heiter  und 
'  glücklich  uud  von  ausdauerndem  und  festem  Charakter,  wurde  er  ver* 
driesslich  und  reizbar  und  wollte  immer  seinen  Willen  und  seine  Wünsche 
durchsetzen;  war  unglücklich,  wenn  man  ihm  in  etwas  entgegentrat,  und 
schien  sich  in  Jeder  Hinsicht  gänzlich  unähnlich  zu  sein. 

Sein  Zustand  blieb  wie  ich  ihn  beschrieben  habe  und  verschlimmerte 
sieh  augenscheinlich  bis  ich  Sie  im  August  zu.Rathe  zog.  Ungefähr  einen 
Monat  später  fingen  wir  mit  Furcht  und  Bangen  zu  hoffen  an,  dass  es  ein 
wenig  besser  mit  ihm  stände.  Die  Anfälle  schienen  leichter,  schwerere 
erschienen  einmal  in  einigen  Tagen,  dann  wieder  weniger  schwere,  die 
schlimmeren  kamen  seltener  und  machten  längere  Zwischenpausen.  In 
dieser  Weise  besserte  er  sich  fttr  einige  Zeit,  hierauf  verliefen  eine  oder 
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zwei  Nächte  ohne  Anfall,  später  nngefiUir  3  oder  4.  So  wurden  die 
Krampfanfälle  seltener  bis  zom  23.  Oktober  1879,  an  welchem  Tage  er 
den  letzten  Anfall  hatta  Seit  jener  Zeit  war  er  bisweilen  ansserordent- 
lieh  nervös,  und  hatte  starke  Neigong  zu  Knunpfanfimen,  die  aber  ohne 
weiteren  Unfall  vorabergingen.  Zweimal,  seit  Sie  ihn  ans  Ihrer  Befaaad-  ' 
lung  entlassen  haben,  war  er  sehr  nervös  und  au^eregt,  und  zu  diesen 
Zeiten  griff  ich,  Ihrem  Rathe  gemäss,  zu  den  Pulvern  gegen  Nervosität 
(Silicea  200),  die  den  gewünschten  Erfolg  zu  haben  schienen.  Zu  Zeiten 
scheint  er  mehr  nervös  und  reizbar  als  natOrlich,  was  sich  aber  nach  und 
nach  verliert,  £s  dürfte  hier  auch  am  Orte  sein  zu  bemerken,  dass 
Baden  ihm  nicht  immer  wohl  bekommt,  und  er  sich  vor  Kurzem  beklagte^ 
dass  er  sich  unwohl  fbhle  kurz  nachdem  er  ins  Bad  käme  und  er  schien 
stapid  und  träge,  nicht  aber  weil  er  zu  lange  im  Bade  verweilte,  sondern 
in  Folge  des  plötzUchen  mit  dem  in's  Wassersteigen  verbundenen  Pralls 
(Shock).  Zweimal  während  des  letzten  Monats  hat  Baden  diesen  Kinfluss 
auf  ihn  gehabt.  Abgesehen  hiervon  und  seiner  Nervosität,  freue  ich  mich 
sagen  zu  können,  dass  er  sich  ausserordentlich  wohl  befiidet  Was  die 
Behandlung  betrifft,  so  wurde  kein  anderes  Mittel  von  den  vor  Ihnen  zu 
Bathe  gezogenen  Aerzte  vorschlagen  als  Brom-Kali,  nebst  sorgfaltiger 
Diät  in  Bezug  auf  Quantität,  Qualität  und  Regularität  der  Mahlzeiten. 
Unser  Familienarzt  war  der  Ansicht,  dass,  insofern  k^ne  chirurgische  Opera- 
tion unternommen  würde,  das  Leiden  mit  Verlust  des  Intellects  enden  würde, 
und  dass  dies  die  einzige  Behandlung  sei,  die  ihm  vor  einem  soldien  Un- 
fälle bewahren  könne.  Wir  consultirten  deswegen  einen  der  ersten 
Chirurgen  Bostons.  Seine  Meinung  war,  dass  die  Operation  keine  rath- 
same  sein,  und  dass  er  sich  nichts  Gutes  davon  verspreche.  Mit  Hülfe 
des  Brom-Kali  und  genug  Bewegung  in  der  freien  Luft  auf  einer  Farm 
könne  er  sich  schliesslich  bessern. 

Obige  Mittheilung  wurde  von  der  Mutter  des  Patienten  am  4.  März 
1870  niedergeschrieben  und  ich  habe  sie  in  extenso  mitgetheilt,  weil  sie 
eine  klare  Beschreibung  und  Geschichte  des  Anfangs,  Fortschritts  und 
Bückgangs  der  Krankheit  enthält  Ich  will  dieselbe  nun  durch  meine  kli- 
nischen Notizen  vervollständigen,  die  während  der  Behandlung  des  Falles 
aufgezeichnet  wurden,  und  nicht  in  allen  Einzelheiten  mit  der  Erzählung 
der  Mutter,  die  4  Monate  nach  dem  letzten  Krampfanf^e  aus  dem  G^ 
dächtniss  niedergeschrieben  wurde,  übereinstimmen.  Am  IS.Augn^  1869 
sah  ich  den  Knaben  das  erste  und  einzigemal  in  meiner  Office.  (Die  Be- 
handlung wurde  durch  Oorrespondei^z  vermittelt.)  Er  schien  geistig  sehr 
Aufgeweckt  und  intelligent  und  antwortete  bestimmt  und  klar  auf  meine 
Fragen.  Seine  Mutter  beschrieb  den  Fall  wie  angegeben,  filgte  aber  noch 
hinzu,  dass  er  in  der  vorhergegangenen  Nacht  auf  dem  Dampfschiffe  einen 
schlimmeren  Anfs^  als  je  zuvor  gehabt  habe,  wahrscheinlich  in  Folge  der 


S 
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durch  die  Beise  bedingten  Aufregung.  Sie  beschrieb  den  Anfall  wie  folgt, 
indem  sie  hinzufügte,  dass  er  denen  ähnlich  war,  die  er  seit  ungefähr  14 
Tagen  gehabt  habe,  jedoch  härter  und  länger  andauernd  gewesen  sei 

Als  er  imSchla&immerwar  und  Vorkehrungen  traf  zu  Bette  |zu  gehen, 
fiel  er  oder  schniiss  er  sich  aufs  Bett,  warf  sich  hierauf,  den  Kopf  voran, 
auf  Händen  und  Enieen  darauf  herum,  und  rannte  mit  seinem  Kopfe  gegen 
die  Polster  oder  Wand,  scheinbar  sich  seines  Thun's  unbewusst  Die  Sei- 
nen mnssten  sich  fertig  halten,  Kopfkissen  zwischen  seinen  Kopf  und  die 
Wand  oder  Gegenstände,  gegen  die  er  anrennen  zu  wollen  schien,  zu  l^en, 
um  ihn  gegen  Verletzung  zu  schützen.  Wenn  er  während  dieses  Zustandes 
berOhrt,  aufgehalten,  oder  in  seinem  Thun  gehindert  wurde,  biss  er  oder 
widersetzte  er  sich  heftig.  Nach  5  bis  20  Minuten  sank  er  auf  das  Bett, 
hatte  Krämpfe,  und  fiel  nachher  meist  in  einen  tiefen  Schlaf.  Sein  Stuhl- 
gang war  regelmässig.    Der  Urin  schien  normal.    Appetit  sehr  launisch. 

Der  Sitz  der  Verletzung  erschien  geschwollen  und  uneben  beim  Be- 
fohlen, als  ob  ein  Bruch  der  äusseren  Schädeltafel  und  Verschiebung  der 
Bruchstücke  stattgefunden  hätte.  Er  sagt,  dass  längeres  Bücken  einen 
empfindlichen  Schmerz  in  der  rechten  Seite  dör  Stirn  und  Schwere  über 
den  Augen  erzeuge,  so  dass  er  sie  nicht  offen  halten  könne.  Ich  bemerkte 
ein  Symptom,  das  nie  zuvor  beobachtet  worden  war,  nämlich,  dass  Druck 
auf  die  Wirbelsäule  im  untern  Theile  der  Dorsalgegend,  ungeföhr  vom  5. 
bis  9.  Rückenwirbel,  einen  empfindlichen  Schmerz  in  der  rechten  Seite  der 
Stirn,  der  Verletzungsstelle,  zu  Wege  brachte.  Seine  Mutter,  deren  Auf- 
merksamkeit behutsam  auf  diesen  Thatbestand  gelenkt  worden  war,  be- 
richtete von  Zeit  zu  Zeit,  dass  dies  ein  constantes  Symptom  während  der 
Daner  der  Krampfanfälle  sei,  und  dass  es  sich  nach  und  nach  verlöre,  pari 
passB  mit  der  Nervosität,  welche  einige  Monate  nach  dem  letzten  Krampf- 
anfalle anhielt  Dieses  Symptom  ist  pathologisch  höchst  interessant  Der 
Knabe  war  während  des  Kranken-Examens  sehr  aufgeregt  und  gesprächig, 
und  aus  diesem  Grunde  sowohl,  als  auch  wegen  der  im  letzten  Nachtan- 
üftUe  gezeigten,  eigenthümlichen,  streitsüchtigen  Disposition,  gab  ich  ihm 
Hyoscyamus  200  mit  der  Weisung,  die  früheren  Arzeneien  bei  Seite  zu 
setzen. 

Den  29.  August  berichtet  seine  Mutter,  dass  sein  Zustand  derselbe 
sei,  doch  bemerkt  sie,  dass  das  Rückgrat  im  Genick  und  der  Hals  und 
Dorsalgegend  mehr  als  im  untern  Theile  empfindlich  ist.  Druck  auf  das 
Rückgrat  erzeugt  Schmerz  im  Kopfe.  Sie  hatte  diese  Symptome  früher 
nicht  bemerkt,  kann  jedoch  nicht  sagen,  dass  sie  früher  nicht  bestanden 
haben«  Ihre  Aufinerksamkeit  war  nicht  darauf  gerichtet  Appetit  manch- 
mal gierig,  ein  andermal  sehr  schlecht  Empfindlichkeit  des  Epigastriums 
ist  ein  constantes  Symptom.  Der  Bauch  stets  gross  und  hervorstehend. 
Calc  carb.  200. 
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Am  10.  September  berichtet  seine  Mutter,  dass  er  am  8ten  gefallen 
und  mit  seinem  Kopfe  auf  dieselbe  Stelle  aufgeschlagen  sei,  was  Geschwulst 
und  Schmerz  verursacht  habe.  Er  war  eine  Zeit  lang  besinnungslos  nach 
dem  Falle.  Vor  dem  Falle  hatten  seine  Krampfanftlle  leichter  zu  sein 
geschienen,  und  sein  Appetit  war  regelmässiger  gewesen,  seine  Aufregung 
und  Reizbarkeit  aber  grösser.    Beilad.  200. 

Am  22.  September.  Es  ist  manchmal  ein  Tag  ohne  Krämpfe  Tor- 
übergegangen;  er  hatte  aber  allemal  einen  heftigen  Anfall  nach  ein  paar 
Tagen.  Er  ist  weniger  reizbar,  und  scheint  mehr  der  Alte  zu  sein,  als 
zu  irgend  einer  Zeit  seit  seiner  Verletzung.  Wenn  angeregt,  bewegt  er 
die  Augäpfel  fortwährend  und  zwickt  für  eine  kurze  Zeit  die  Augenlider 
krampfhaft  zusammen.     Wieder  Beilad.  200. 

Am  28.  September.  Er  nahm  3  Gaben  Beilad.,  hatte  Abends  hefti- 
gen  Kopfschmerz  mit  Krämpfen  und  Besinnungslosigkeit  Seine  Mutter 
tfieint,  dass  ihm  die  Medicin  nicht  bekomme,  seine  Nervosität  verschlim- 
mere und  ihn  zu  Krämpfen  geneigt  mache.  Sie  setzte  die  Medicin  aus. 
Calc.  carb.  200. 

Am  9 /October.  Er  besserte  sich  für  ein  Paar  Tage,  hierauf  hatte 
er  mehr  Kopfschmerz,  und  des  Nachts  Nenenaufregung  und  Krämpfe. 
Er  sagt,  dass  es  Schmerz  im  Kopfe  sei,  der  ihn  nervös  mache,  und  er 
kann  nicht  still  halten.  Der  Schmerz  erscheint  manchmal  in  der  Stirn 
und  ein  andermal  in  den  Seitenwänden  des  Kopfes.  Wenn  der  Schmen 
sehr  heftig  ist,  wird  P.  besinnungslos.  Dieser  Schmerz  befindet  sich  an 
der  und  um  die  Stelle  der  Verletzung  herum,  und  verbreitet  sich  von  da 
auf  den  Hinterkopf  Er  wird  schlimmer  bei  Bewegung  und  Geräusch, 
und  durch  Wärme  gebessert.  Silicea  200,  in  Wasser  aufzulösen,  und 
einen  Theelöffel  voll  alle  6  Stunden  zu  nehmen,  bis  eine  Wirkung  wahr^ 
zunehmen  ist. 

Am  19.  October.  Seit  dem  letzten  Berichte  ist  er  freier  von  Kopf- 
schmerz gewesen   und  hat  sich  durchaus  nicht  über  den  Schmerz  beklagt 

Am  28.  October.  Bis  zum  23.  October,  an  welchem  Tage  Patient 
in  Folge  eines  Stosses  an  den  Fuss  während  des  Spielens,  der  ihm  viel 
Schmerz  und  einige  Aufregung  verursachte,  einen  schlimmen  Krampfanfall, 
der  mit  Bewusstlosigkeit  endete,  gehabt  hatte,  war  er  sehr  wohl  und  frei 
von  Krämpfen.  Seitfe  Augen  haben  sich  viel  wohler  befrinden.  Silicea 
200,  wie  früher. 

Am  9.  November.  Keine  Krampf-  und  Bewusstlosigkeits-AnfSHe  seit 
dem  23.  October.  Keine  Klage  über  Kopfschmerz.  Keine  weitere  Bm- 
pfindlichkeit  des  Rückgrats  noch  Schmerz  im  Kopfe  verursacht  durch 
Druck  auf  das  Rückgrat  Die  nervöse  Bewegung  der  Augen  ist  gering. 
Er  fuhr  fort  sich  anhaltend  zu  bessern  bis  einige  Tage  vor  Ende  Novem- 
ber, zu  welcher  Zeit  in  Unordnung  gerathene  Verdauung  eine  Vermehrung 
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der  Keizbarkeit  hervorzurufen  schien ,  die  aber ,  sowie  die  Indigestion, 
schnell  durch  eine  Oabe  Nux  vom.  200  beseitigt  wurde,  und  bis  zum  5. 
December,  wo  er  sich  beschwerte,  dass  das  Wasser,  während  es  im  ge- 
nommenen Bade  seine  Schultern  bertlhre,  ihm  Schpierz  in  der  Stime,  an 
der  Stelle  der  Verletzung  verursache.  Diese  Verschlimmerung  wurde  der 
Einwirkung  eines  Schlages  auf  den  Kopf  durch  eine  Tags  zuvor  auf  ihn 
gefallene  Thflre  zugeschrieben,  doch  zeigten  sich  keine  weiteren  schlimmen 
Folgen  davon.    Nach  dem  4.  December  bekam  er  nur  Sacch.  lact. 

Am  7.  Januar.  Er  bleibt  gänzlich  von  Krampfanfällen  befreit  und 
wird  immer  weniger  reizbar.  Kein  Kopfschmerz,  Schmerz  oder  Empfind- 
lichkeit des  Bflckgrats.  Appetit  r'egelmässig  und  normal.  Verdauung 
und  Schlaf  gut.  Liest  gern  und  kann  ohne  Erschöpfung  Unterricht  von 
einstündlicher  Dauer  nehmen. 

Aus  der  Behandlung  entlassen  mit  der  Weisung,  im  Falle  eines  un- 
gewöhnlichen Grades  von  Aufregung  oder  Wiederkehr  von  Schmerz,  eine 
G^be  ^licea  200  zu  nehmen.  Der  Knabe  fuhr  fort,  sich  ohne  Unter- 
brechung zu  bessern  und  erschien  vollkommen  gesund,  auch  nahm  er  im 
October  den  Besuch  der  Schule  wieder  auf.  Kein  Anzeichen  von  Unwohl- 
sein irgend  welcher  Art  hat  sich  weder  bis  zum  15.  Januar  noch  Decem- 
ber 1871  gezeigt. 

Bei  einem  Ueberblicke  Aber  diesen  Fall  zeigt  sich  das  Hervortreten 
einer  leichten  Girculations-Störung  während  des  Zeitraums  einer  Woche 
nach  der  Beschädigung  des  Kopfes,  eine  stetige  Verschlimmerung  dieser 
Störung  und  ein  darauf  folgendes  Platzgreifen  nervöser  Reizbarkeit  im 
Vereine  mit  einem  Geftthle  physischer  Erschöpfung  und  Ernährungs- 
Störungen,  bis  fast  2  Monate  nach  der  Verletzung  der  erste  Krampfanfall 
eintrat.  Die  Krämpfe  nehmen  an  Frequenz  und  Heftigkeit  zu,  bis  er 
einen  Monat  unter  homöopathischer  Behandlung  gewesen  war.  Wir  sind 
nicht  im  Stande  zu  ermitteln,  zu  welcher  Periode  die  Empfindlichkeit  des 
Bückgrats  zuerst  auftrat.  Sie  hielt  einige  Zeit  bis  nach  dem  Aufhören 
der  Krämpfe  an,  und  nahm  in  dem  Grade  an  Heftigkeit  ab,  als  die  letz- 
teren  weniger  heftig  wurden.  Es  ist  bemerkenswerth,  dass  inmitten 
aller  dieser  Störungen  die  Geisteskraft  und  die  speciellen  Sinne  nicht  ab- 
gestumpft waren,  sondern  in  einen  Zustand  des  Erethismus  oder  der  exal- 
tirten  Thätigkeit  geriethen.  Und  femer,  dass  Aufregung  durch  unge- 
wöhnliche Reize,  durch  Opposition  oder  physische  Verletzung,  eine  Ver- 
schlimmerung der  nervösen  Aufregung,  der  Bückgrat-Empfindlichkeit^  des 
Kopfschmerzes  und  der  Neigung  zu  Krämpfen  bewirkten.  Diese  Charakter- 
züge des  Falles  correspondiren  in  einer  auffallenden  Weise  mit  der  patho- 
genetischen Wirkung  der  Silicea. 

Das  Resultat  der  Behandlung  überblickend  scheint  es  mir,  dass  die 
Brommittel,  obschon  unter  geschickter  Leitung  anhaltend  gereicht,  weder 
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eine  Yeringerang  der  Irritabilität,  noch  eine  Controle  über  die  Krampf« 
anfalle  bewirkten.  Der  Einfloss  der  empfohlenen  Leibesübungen  in  freier 
Luft  auf  einer  Farm  wnrde  gewissenhaft  versucht  vom  I.  Mai  bis  znm 
19.  Angnst,  doch  wnrde  der  Kranke  zusehends  schlimmer,  und  je  mehr 
er  sich  körperlich  übte,  sogar  auch  wenn  dies  mit  Mass  geschah,  desto 
schlimmer  wurde  er.  Von  den  angewandten  hom.  Mitteln  war  Hjcscyamns 
vielleicht  vcm  keinem  Nutzen  und  keine  weise  Wahl,  indem  sie  auf  einer 
zu  einseitigen  Beurtheilnng  des  Falles  beruhte.  Beilad.  bis  zu  einem 
gewissen  Grade  schien  die  Heftigkeit  der  Krampfanfälle  zu  beschwichtigen 
und  die  nervöse  Reizbarkeit  zu  massigen.  Unter  dem  Gebraucbe  der 
Kalkerde  wurden  Verdauung  und  Assilnilation,  die  bedeutend  beeinträchtigt 
und  gestört  waren,  fast  ganz  auf  ihren  Normalzustand  zurückgeführt.  Es 
ist  jedoch  zu  bemerken,  dass,  obgleich  in  dieser  Hinsicht  Besserung  auf  die 
Anwendung  dieser  Arzneimittel  orfolgte,  der  Kopfschmerz  und  die  Em- 
pfindlichkeit des  Bückgrats  während  ihres  Grebrauchs  nichts  desto  weniger 
im  steten  Zunehmen  begriffen  waren,  eine  krampfhafte  Thätigkeit  der 
Augen  und  Augenlider  sich  bemerkbar  machte  und  mehr  und  mehr  ans 
bildete,  und  die  KrampfanfiQle,  obschon  weniger  häufig,  an  Heftigkeit  ge- 
wannen. Die  Aufregung  der  Nerven-Centra'  war  augenscheinlich  nicht  ge* 
Zügelt  und  der  Fall  gewann  mehr  und  mehr  das  Aussäen  einer  wohl- 
etablirten  centralen  Epilepsie.  Während  daher  die  Mittel  günstige  Er* 
gebnisse  herbeiführten  und  zweifelsohne  zur  Heilung  beitrugen,  entsprechen 
sie  doch  dem  Falle  in  seiner  Gesammtheit  nicht,  und  es  entsteht  die  Fraget 
ob  das  schliesslich  günstige  Resultat  nicht  geschwinder  erreicht  worden, 
wenn  Silicon  früher  gereicht  worden  wäre.  Ich  betrachte  dieses  Mittel 
als  besonders  instrumentell  in  der  Heilung.  Denn  sobald  der  Kranke 
unter  dessen  Einfluss  kam,  war  jene  Linderung  aller  Symptome  und  das 
allmälige  Verschwinden  derselben  ersichtlich,  welche  der  Homöopath  als 
Zeichen  anzusehen  pflegt,  dass  er  mit  seinem  Mittel  das  Simillimam  für 
den  Fall  gefunden  habe.  Die  Bessenmg  begann  sofort  in  den  auf  die 
Läsionen  der  Nerven-Centra  bezüglichen  Symptomen.  Der  Kopfschmerz 
hörte  auf,  das  Rückgrat  wurde  weniger  empfindlich  und  Druck  anf  die 
verletzte  Stelle  verursachte  keinen  Schmerz  mehr.  Die  Reizbarkeit,  welche 
ungeachtet  der  Besserung  in  anderai  Richtungen,  während  des  Gebrauchs 
der  anderen  Mittel  anhielt,  nahm  schnell  ab.  Kurz,  von  der  Zeit  an, 
dass  Silicea  gereicht  wurde,  trat  allgen^eine  Besserung  ein,  und  diese 
wurde  kaum  unterbrochen  bis  das  Kind  wieder  vollständig  wohl  erschien. 
Zum  Glück  für  Patient  und  Eltern  bot  sich  keine  Gelegenheit  dar, 
sich  durch  Anschauung  eine  sichere  Kenntniss  von  den  in  diesem  Falle 
vorhandenen  organischen  Läsionen  zu  verschaffen.  Ob,  in  Ueberein- 
stimmung  mit  der  Vermuthung  des  früheren  Arztes,  eine  Depression  der 
innem  Schädelplatte  oder  ein  aus   derselben  hervorragender  Knodien- 
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Splitter  Dnick  auf  Gehirn,  und  folglich  Reizung,  vemrsachte,  oder  ob 
ein  niedriger  Grad  von  Entzündung  mit  Textur-Veränderungen  in  irgend 
einem  Theile  des  Kldnhims  endete,  muss  Sache  der  Speculation  bleiben. 
Es  könnte  auch  noch  eine  andere  Hypotiiese  angestellt  werden.  Im 
ersten  Falle  hätte  kaum  Heilung  erwartet  und  dieselbe  erklärt  werden 
können.  Im  letztem  muss  folglich  imter  Einwirkung  der  Heilmittel  eine 
retrograde  Metamorphose  stattgefunden  und  normales  Gewebe  nach 
nnd  nach  die  krankhaft  veränderten  Gebilde  ersetzt  haben.  Doch  wie 
immer  dem  auch  sein  möge,  der  Fall  war  jedenfalls  keiner,  in  welchem 
man  yemtlnftiger  Weise  eine  spontane  und  yoUständige  Wiederherstellung 
hätte  erwarten  können.  Die  Herstellung  unter  Anwendung  hom.  Mittel 
ist  daher  ein  interessantes  Phaenomen  und  der  Fall  verliert  gewiss  auch 
nicht  an  Interesse  durch  den  Umstand,  dass  die  Arzneimittel  einzeln  und 
in  der  zweihundertsten  Potenz  gegeben  wurden. 


Die  Krankheiten  des  linsensysteniB 

auf  Grundlage  von  v.  Graefe's  Vorträgen  bearbeitet 

Ton  Dr.  Max  8alonion|,  prakt.  Arzte  and  Augenärzte  !n  Hamburg  etc.  etc. 

(Braunschweig  Druck  und  Verlag  von  Fr,  Vieweg  und  Sohn.    1872.) 

Besprochen  von  dem  prakt.  Arzte  Dr.  Payr  in  Passsan. 

Wir  begrüssen  in  dem  vorliegenden  Schriftchen  eine  sehr  gediegene 
von  gründlicher  Sachkenntniss  zeugende  Arbeit  und  bedauern,  durch  Ge- 
schaftsüberhäufung  so  lange  verhindert  gewesen  zu  sein,  ihm  eine  einge- 
hendere  Be&prechung  und  die  wohlverdienteAnerkennung  zu  Theil  werden 
zu  lassen. 

Im  Eingänge  fahrt  uns  Verfasser  das  Wissenswertheste  ttber  die  ana- 
tomisch-physiologischen Verhältnisse  sowie  über  das  optische  Verhalten  des 
Linsensystems  im  Normalzustande  mit  steter  Berücksichtigung  der  neuesten 
Bereicherungen  dieser  Doctrinen  vor  und  geht  dann  zur  Eintheilung  der 
Krankheiten  des  Linsensystems  über,  die  er  in  Erkrankungen  der  Kapsel; 
der  der  Innenfl&che  der  Vorderkapsel  adh&rirenden  Zeüschicht,  endlich 
in  solche  der  Linsensubstanz  scheidet  nnd  die  sich,  abgesehen  von  Trau- 
men, als  Lager ungs-  imd.Durchsichtigkeits-Veranderungen  reprSsentiren. 

Unter  den  diagnostischen  Methoden  zur  Erkenntniss  von  Linsentrü- 
bungen behauptet  die  Augenspiegel-Untersuchung  und  die  schiefe  (Focal-) 
Beleuchtung  den  ersten  Rang  und  überbieten  die  entoptische  Methode  weit 
an  Werth,  indem  uns  die  erstere  ein  katoptrisches  Bild  der  Trübung  ver* 
schafft,  die  Focalbeleuchtung  aber  mindestens  bis  zur  vorderen  Kernsohicht, 
und  Umfang,  Stmctur  und  Farbe  der  Opacit&t  erkennen  lässt,  während 
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die  älteste,  die  entoptische  Methode,  nur  bei  inteUigenten  Exanken  an- 
wendbar ersdieint  und  nur  eine  hypothetiache  Diagnose  gestattet 

Wenn  Verfasser  nicht  alle  vorkommenden  Linsenopadtäten  mit  dem 
Namen  Cataracten  belegt  wissen  will,  so  stimmen  wir  ihm  schon  deshalb 
bei,  weil  gerade  hier  eine  besondere  Vorsicht  in  der  Diagnose  geboten 
erscheint,  indem  bekanntlich  schon  der  Aussprach  des  Wortes  Staar  dne 
hochgradige  moralische  Erschatterong  auf  Seite  des  Kranken  zur  Folge 
hat,  die  das  Leben  nicht  selten  für  immer  zu  verbittern  geeignet  ist  Auch 
geben  wir  zu,  dass  unter  den  sogenannten  stationären  Trübungen,  das  Ge- 
rontozon  lentis,  die  dunklen  ^erlflecken  der  Linse  und  der  sogenannte 
hintere  Polarstaar  diese  Bezeichnung  nicht  verdienen.  Doch  will  ans  die 
Ausscheidung  derjenigen  Formen,  die  sich,  wie  der  Pyramidstaar  und  der 
Schichtstaar,  unter  diesem  Kamen  seit  Decennien  in  der  Ophthalmologie 
eingelebt  haben,  wenn  nicht  willkürlich  so  doch  unnöthig  bedünken,  um  so 
mehr,  als  gerade  bei  der  letztgenannten  Form  der  Begriff  der  Stabilität 
ein  sehr  precärer  ist,  indem  der  Schichtstaar  früher  oder  später  erfahrungs- 
gemäss  in  weichen  Totalstaar  überzugehen  und  auch  der  Pyramidstaar 
öfter  völligen  Untergang  d^r  vordem  Linsenhälfte  zu  bedingen  pflegt 
Ueberdies  ist  die  letztgenannte  Form  nur  eine  Abart  des  sogenannten 
Centralkapselstaares,  der  sich  längst  das  Bürgerrecht  in  der  Ophthalmo- 
logie  erworben  hat. 

Nach  diesen  Antecedentien  kommt  Verfasser  zu  den  progressiven 
Linsentrübungen,  zunächst  zur  spontan  entstehenden  Cataract  des  Linsen- 
systems, zum  grauen  Staar, 

I,  Cataracta  lentis  spontanea, 

die  nach  der  Constitution  der  Linsenmasse  wieder  in  den  Staar  der  Rinden- 
Schicht  und  des  Kerns  zerfällt. 

Der  Gorticalstaar,  dessen  Entwickelnng  vom  Aequator  einer  be- 
stimmten Linsenschicht,  häufig  von  einem  Gerontoxon  lentis  ausgeht  und 
nur  in  Ausnahmsf&Uen  von  der  Mitte  der  Rindensubstanz  durch  bläuliche 
Färbung  der  Strahlen  der  Sternfigur  seinen  Ursprung  ninmit  (Cataracta 
stellata),  wird  nie  hart  und  macht  sich  vermöge  seiner  QuellnngsfthigjLeit 
durch  Vorwölbung  der  Vorderkapsel  und  somit  der  Iris  kenntlicL 

Auch  beim  Kemstaar  beginnt  die  Trübung  an  der  Eemgrenze  und 
erstreckt  sich  erst  spät  auf  die  Mitte  des  Kernes.  Er  ist  härter  als  im 
Normalzustande,  bedingt  keine  Blähung  der  Linsenmasse  und  verräth  sich 
durch  den  Schlagschatten,  den  die  Iris  auf  die  getrübte  Linse  wirft  In 
einem  gewissen  Stadium  gehört  die  Combination  von  Kern«  und  Binden- 
staar  zur  Regel 

Bezüglich  der  Schnelligkeit  der  Staar-Entwickelung  sind  die  Beob- 
achtungen des  Verfassers  denen  der  meisten  Autoren  conform.    Je  älter 
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das  iDdividuoin,  je  fester  and  derber  die  Linse  bereits  geworden  ist,  desta 
langsamer  geht  die  Entwickelung  vor  sich.  Ebenso  gilt  im  Allgemeinen, 
dass  die  Sklerose  des  Kernes  mehr  Zeit  als  die  Malacie  der  Bindensahstanz 
erfordert  Unter  den  Corticalstaaren  sollen  jene  am  raschesten,  oft  schon 
in  8  bis  14  Tagen  ihre  Reife  erreichen,  wo  die  Trübung  dicht  vor  dem 
Kerne  entsteht.  Kemstaare  brauchen  1  bis  2  Jahre  bis  zu  einer  mittleren 
Trtlbung  des  Sehvermögens. 

Erschöpfend  sind  die  durch  die  Cataract  entstehenden  functionellen 
Störongen  angeführt,  wobei  die  für  die  Beurtheilung  des  Verhaltens  der 
Netzhaut  gegebenen  Winke  ein  besonderes  Interesse  beanspruchen  dürften. 

Ist  die  cataractöse  Trübung  keine  allseitig  verbreitete,  sondern  eine 
partielle  mit  freien,  wenn  auch  kleinen  Spatien,  so  wird  die  Anwendung 
einer  stenopäischen  Brille,  durch  welche  wir  die  durch  die  Opadtäten  her- 
vorgerufene störende  Lichtdiffusion  abschliessen,  ein  deutliches  Sehen  er- 
möglichen. 

Yiel  wichtiger  aber  ist  nach  Verfasser  die  Prüfung  des  Gesichtsfeldes, 
welches  durch  die  Cataract  nie  verkleinert  wird  und  höchstens  durch  sehr 
opake  randständige  Trübungen  beim  indirecten  Sehen  nach  der  entgegen- 
gesetzten Seite  eine  Beschränkung  erleidet,  die  der  individualisirende  Aizt 
zu  beurtheilen  wissen  wird.  Der  174^  betragende  horizontale  und  der 
1600  messende  verticale  Sehwinkel  muss  auch  bei  Cataract  derselbe  blei- 
ben, widrigenfalls  eine  Complication  mit  peripherer  Netzhaut -Insufficienz 
besteht. 

Unerlässlich  ist  endlich  die  Prüfung  der  Fixation  und  aus  dem  Vorbei- 
schiessen  der  Sehaxe  am  Fixationsobjecte  um  so  verlässiger  auf  Amblyopie 
zu  schliessen,  als  im  entg^engesetzten  Falle  bei  nur  wenig  offener  Pu- 
pille das  Äuge  genau  eingestellt  werden  muss,  um  mit  der  empfindlichsten 
Netzhautstelle,  der  Macula  lutea,  sdien  zu  können,  deren  Lichtproportion 
selbst  bei  gänzlich  getrübter  Pupille  noch  immer  am  feinsten  sein  wird. 

Von  hohem  prognostischem  Werthe  sind  femer  die  angegebenen  Kenn- 
seichen einer  Complication  der  reifen  Cataract  mit  Amblyopie,  deren 
IHagnose,  wenn  gleich  sehr  schwer,  doch  aus  nachstehenden  Zeichen  zu 
ermöglichen  ist  Cataractöse  halten  gewöhnlich  bei  hellem  Tageslichte  den 
Kopf  gesenkt,  während  Amblyopen  mit  erhobenem  Kopfe  einherzugehen 
pflegen.  Die  Kopfhaltung  des  Kranken  wird  daher  stets  zu  berücksichtigen 
sein.  In  zweiter  Reihe  kommt  der  Habitus  des  Auges  in  Betracht  und 
wird  die  etwa  vorhandene  Härte  des  Bulbus,  die  Verengerung  oder  Er- 
weiterung der  Kammer,  die  Dilatation  der  imEpiskleralgewebe  sichtbaren 
Cüiargefiisse  ab  werthvoller  Behelf  zu  betrachten  sein,  der  durch  die  Be- 
weglichkeitsverhältnisse der  Pupille  eine  weitere  Stütze  erhält. 

Das  verlässigste  Mittel  bleibt  indess  die  objective  directe  Untersuchung 
des  Auges  auf  die  Beizempfänglichkeit  der  Mac.  lutea  gegen  Licht,  die 
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wir  mittels  «iner  Lampe  im  dimkeln  Baume  anstellen  nnd  die  ffit  ein 
cataractöses  nicht  amblyopisches  Ange  als  Norm  das  Erkennen  nnd  ge- 
naue Fixiren  einer  kleinen  Flamme  auf  eine  Distanz  von  8  bis  10'  er- 
geben hat. 

Die  Frage,  ob  eine  cataractöse  Linse  sich  zur  normalen  zurückzu- 
bilden  vermag,  glaubt  Verfasser  fElr  den  spontanen  Staar  Yemeinen  zu 
müssen,  obschon  andere  Beobachter  diese  Möglichkeit,  wenn  auch  nur  f&r 
sehr  seltene  Fälle,  namentlich  bei  unvollständig  entwickelten  Cortical- 
Staaren,  nicht  in  Abrede  stellen.  Dass  eine  derartige  Metamorphose 
überhaupt  nur  bei  weichen,  nie  aber  bei  sklerosirten,  fibrösen,  verkalkten 
Cataracten  denkbar  ist,  bedarf  kaum  der  Erinnerung.  Beim  traumatischen 
Staar  scheint  indess  Verfasser  diese  Möglichkeit  zuzulassen. 

Für  die  weitaus  grösste  Zahl  der  vorkommenden  Linsentrübungen 
befindet  er  sich  mit  seiner  Anschauung  sicher  im  Bechte,  da  das  zeitweilig 
oder  nach  längerem  Bestände  auftretende  Bessersehen  Gataractöser  zu 
sehr  von  dem  wechselnden  Verhalfen  der  Pupille,  von  der  zunehmenden 
Intensität  der  Trübung,  durch  welche  die  Lichtdiffusion  geringer  wird,  so- 
wie endlich  von  dem  Nachlass  vorhandener  Congestivzustände  im  Auge 
abhängt  Am  häufigsten  verdanken  indess  Staarkranke  diese  erfreuliche 
Wahrnehmung,  wie  er  treffend  bemerkt,  der  regressiven  Metamorphose, 
welche  die  staarig  getrübte  Linse  im  Zustande  der  Staar-Ueberreife  er- 
fährt. Leider  ist  dies  keine  Bückbildung  zur  Norm,  sondern  findet  auf 
Kosten  des  Umfanges  und  der  Form  der  Linse  statt  und  hat  9tets  Hjper- 
presbyopie  und  eine  bedeutende  Beeinträchtigung  des  Accommodationsver- 
mögens  zur  Folge. 

lieber  die  chemischen  Vorgänge  bei  der  Staarbildung  vermag  was 
auch  die  derzeitige  Wissenschaft  nichts  Befriedigendes  zn  bieten,  um  so 
klarer  dagegen  verbreitet  sich  Verfasser  über  die  Staar-Consistenz,  was 
namentlich  in  operativer  Beziehung,  von  hohem  Wertbe  ist 

Für  die  Bestimmung  des  Gonsistenzgrades  während  der  Entwickelung 
gilt  nun  bekanntlich  der  Satz,  dass  beim  Altersstaar  der  Kern  stark,  die 
Binde  weicher,  und  je  jünger  das  Individuum,  desto  weicher  derStaar  ist 
Betreffs  der  streifigen  Trübungen  steht  fest,  dass,  je  breiter  und  je  näher 
der  Kapsel  sie  sind,  desto  weicher  der  Staar  wird  —  und  umgekehrt 

DieConsistenzbestimmung  reifer  Staare  setzt  die  Veiigewisserungüber 
das  Vorhandensein  eines  Linsenkemes  voraus,  weil  kernlose  Staare  nie  die 
Härte  von  kernhaltigen  erlangen. 

Hierüber  verschafft   uns   die  Focal-Untersuchung   den  erwünschten 

•  Aufschluss,  indem  sie  uns  nicht  bloss  über  das  Vorhandensein,  sondern 

auch  über  die  Grösse  des  Kernes  autklärt  und  uns  vor  Täuschungen  in 

Fällen  bewahrt,  wo  auch  die  Corticalsubstanz,  wie  nicht  selten  nach  Durch- 
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tränkang  des  Linsensystems  mit  Blut,  ein  gelbliches  Aussehen  wie  die 
gesunde  senile  Linse  zeigt 

Je  grösser  nun  im  Allgemeinen  der  Kern,  desto  härter  die  Corücal- 
substanz.  Doch  darf  man  sich  dnrch  die  Lage  des  Kernes  nicht  zu  fal- 
schen GrGssenbestimmongen  verleiten  lassen,  sondern  mnss  wissen,  dass 
er  z.  B.  kleiner  erscheint,  wenn  er  in  flüssiger  Corticalsabstanz  tiefer  ge- 
sanken ist,  grösser  dagegen,  wenn  er  der  Yorderkapsel  näher  liegt. 
V.  Gräfe  hat  selbst  2  getrennte  Kerne,  jedenfalls  eine  seltene  Bildongs- 
Anomalie,  beobachtet. 

Für  die  Consistenz  der  Corticalsabstanz  gilt,  dass  breite  Streifen  aaf 
eine  weiche,  schmale  auf  eine  compacte  Beschaffenheit  derselben  schliessen 
lassen.  Eine  gleichmässig  weisse  and  trübe  Gorticalis  berechtigt  zur  An- 
nahme einer  flüssigen  Consistenz^  während  weiss  und  durchscheinend  auf 
eine  compacte  Beschaffenheit  deutet.  £ine  gleichmässig  graue  Färbung 
der  Corticalis  verräth,  dass  sie  fester  als  im  Normalzustande  ist. 

Bei  flüssiger  Rindensubstanz  fehlt  der  Kern,  oder  er  ist  gesenkt,  wie 
bei  der  Morgagnischen  Cataract  und  hat  eine  bedeutende  Dicke.  Zeigt  die 
Cataract  ein  fleischiges  oder  punctförmiges  Aussehen,  so  entscheidet  wie- 
der die  Breite  der  Streifen,  aber  auch  die  Diaphanität  der  Linsenmasse  in 
den  Interstitien.  Ist  diese  normal  durchsichtig,  so  ist  die  Corticalis  com- 
pact, wenn  milchig,  dann  ist  sie  halbweich,  wenn  endlich  gräulich  und 
durchscheinend,  so  sind  die  flüssigen  Bestandtheile  resorbirt  —  sie  ist  blät^ 
terig  geschrumpft. 

Eine  wesentliche  Stütze  erhält  endlich  die  Diagnose  des  Consistenz- 
Grades  einer  Cataract  durch  das  Alter,  indem  erfahrungsgemäss  vor  dem 
30.  Leben^ahr  äusserst  selten  ein  Kern  vorgefunden  wird,  während  zwi- 
schen dem  30.  und  40.  Jahre  häuflg  ein  kleiner  Kern  mit  zäher  Cortical- 
substanz  zur  Beobachtung  gelangt  und  nach  dem  40.  Lebensjahre  endlich 
das  Fehlen  des  Kernes  zu  den  Seltenheiten  gehört. 

Im  2.  Abschnitte  behandelt  Verfasser  die 

n.    Cataraota  lentis  traumatica, 

deren  Entwickelnng  nach  ihm  meist  nur  Perforationen  der  Kapsel  und 
gewiss  nur  höchst  selten  Bissen  der  Zonula  nach  Erschütterungen,  wie 
man  früher  aUgemein  annahm,  zugeschrieben  werden  muss. 

Dass  die  Form  und  Ausdehnung  der  cataractösen  Trübung  von  der 
Beschaffenheit  der  Kapselwände  abhängt,  dass  die  Opacitäten  nach  kleinen 
Wunden  später  sich  vollständig  aufhellen,  durch  Blähung  der  Linsen- 
masse und  dadurch  bedingter  Erweiterung  des  Hiats  die  Trübungen  aber 
auf  die  ganze  Linse  sich  erstrecken  können,  und  dass  endlich  nach  com- 
pleter  Trübung  totale  Resorption  der  Linse  einzutreten  pflegt,  sind  längst 
bekannte  Erfahrungssätze. 

Internationale  HoOmopathiiche  Fresse.    II.  Bd.  15 
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Der  dritte  Abschnitt  hat  die 

m.  Cataracta  capsulariB 

zum  Gegenstände,  die  aller  früheren  Fictionen  und  Irrthümer  entklddet^ 
von  dem  Verfasser  auf  ihre  reelle  Bedeutung  zorackgeführt  und  als  das 
Product  entzündlicher  Auflagerungen  nach  Iritiden  und  perforirenden  Hom- 
hautgeschwüren,  nach  Beizung  der  inneren  Eapselwand  durch  Linsenkeme 
(nach  Resorption  des  Cortical-Magma's),  endlich  nach  Eapselyerletzungen 
und  dadurch  bedingter  Wucherung  der  intracapsulären  Zellschicht  dar- 
gestellt wird. 

Die  Diagnose  wird  gesichert  durch  den  Mangel  jeder  Regelmässigkeit, 
die  dem  Linsenstaare  vermöge  der  Structur  der  Linse  zukommt,  weshalb 
wir  hier  bald  häutigen,  zipfelförmigen,  grossfleckigen  n.  s.  w.  Staaren  be- 
gegnen; femer  durch  die  stets  bedeutendere  Opacität  der  Eapseltrübongen, 
endlich  durch  die  Rauhigkeit  der  Eapseloberfläche. 

Nachstaare  lassen  zwar  häufig  die  beiden  letzten  Eigenschaften  ver- 
missen; doch  sichert  bei  ihnen  die  Ananmese  die  Diagnose. 

Von  hohem  praktischem  Werthe  ist  nach  Verfasser  die  üeberzengung, 
ob  noch  Linsensystem  vorhanden  ist  oder  nicht;  denn  sie  allein  ist  mass- 
gebend für  die  Operationsweise.  Die  Prüfung  des  Sehvermögens  und  die 
Untersuchung  mittelst  Focalbeleuchtung  sind  geeignet,  uns  hierüber  Ge- 
wissheit zu  verschaffen. 

IV.   Cataracta  congenita. 

Unter  die  angeborenen  Staarformen  rechnet  Verfasser  den  Totalstaar, 
die  vollständige  Verflüssigung  der  Linsenmasse  und  die  Trübungen  am 
hintern  Pole  der  Linse,  während  der  Schichtstaar  nicht  mit  Sicherheit 
hierher  gerechnet  werden  darf,  da  er  auch  nach  Traumen  beobachtet  wurde. 

Mit  Recht  warnt  Verfasser  vor  zu  günstiger  Prognose  beim  flüssigen 
Totalstaare,  indem  er  gewöhnlich  mit  Amblyopie  complicirt  befunden  wird. 

Ebenso  sind  die  Trübungen  am  hintern  Linsenpole  immer  mit  Stra- 
bismus und  Amblyopie  verbunden. 


Ueber  das  Verhältniss  der  verchiedenen  Linsenstaarformen  zu  den 
verschiedenen  Lebensperioden  spricht  sich  Verfasser  dahin  aus,  dass  zwischen 
dem  2.  und  15.  Lebensjahre  %o  aller  Fälle  Schichtstaare,  vom  15.  bis 
30.  aber  Corticalstaai«  sind.  Ueber  das  30.  Lebensjahr  hinaus  findet  sich 
häufig  schon  ein  harter  Eem,  der  jenseit  des  40.  Lebensjahres  zur  Regel 
gehört. 

Die  Aetiologie  der  Staarbildung  betreffend,  liegen  den  angeborenen 
Cataracten  jedenfalls  Büdungsanomalieen  zu  Grunde. 
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Bezüglicli  der  später  entwickelten  Staare  wird  allgemein  die  begij^nende 
Involution  als  Hauptorsache  betrachtet,  da  durch  sie  die  zureichende  Nutrition 
^es  Linsensystems  jedenfalls  mehr  weniger  beeinträchtigt  wird. 

Constitutionelle  Erkrankungen  dürften  nur  dann  die  Staarbildung  be- 
günstigen, wenn  sie  mit  hochgradiger  Deprascenz  des  Gesammtorganismus 
einhergehen,  deren  Rückwirkung  auf  das  Lins^nsjstem  selbstverständlich 
nicht  ausbleiben  kann. 

Auffallend  ist  das  hohe  procentarische  Yerhältniss,  in  welchem  Diabe- 
tiker an  der  Staarbildung  sich  betheiligen. 

Dass  auch  der  Ergotismus,  wie  Andere  behaupten,  die  Staarbildung 
vornehmlich  begünstigen  soll,  verschweigt  V er&sser  und  erwähnt  schliesslich 
nur  noch  der  bekannten  Abhängigkeit  des  Staares  von  allen  Entzündungs- 
processen  der  Binnenorgane  des  Bulbus,  wie  der  Irido-chorioideitis,  der 
Sclerotico-chorioideitis  posterior,  des  Glaucoms,  der  Retinitis  pigmentosa, 
der  Netzhautablösung. 

Die  Behandlung  der  Cataract 

erö&et  Verfasser  mit  der  Frage,  ob  ein  Staar  durch  Arzneimittel  rück- 
gängig gemacht  werden  kann,  und  glaubt  diese  entschieden  veineinen  zu 
müssen,  indem  Heilungen  dieser  Art,  wie  sie  dem  Publicum  öfter  mitge- 
theüt  werden,  nur  auf  diagnostischen  Irrthümem  beruhten. 

Abgesehen  nun  von  dem  Umstände,  dass  Verfasser  selbst  Trübungen 
der  intracapsulären  Zellschicht  und  nicht  zu  weit  gediehene  traumatische 
Cataracten  einer  Aufhellung  fähig  erachtet,  und  ohne  auf  die  von  uns 
und  Anderen,  wie  Kirsch  sen.  etc.  mit  homöopathischen  Mitteln  be^^irkten 
Heilungen  von  Linsentrübungen  ein  besonderes  Gewicht  zu  legen,  glauben 
wir  doch  Verfasser  das  Zeugniss  mehrer  glaubwürdiger  Autoritäten  entgegen- 
halten zu  sollen,  gemäss  welchem  systematische  Schmiercuren,  Jodina,  die 
Quellen  von  Eger,  Karlsbad  etc.  vollkommene  Aufhellung  nicht  etwa  von 
Kapselaufiagerungen,  sondern  von  sicher  erkannten  Linsentrübungen  zu 
Stande  brachten. 

Giebt  Verfasser  im  Laufe  der  Erörterung  dieses  Gegenstandes  zu, 
dass  die  secundären  durch  Entzündung  der  intrabulbären  Membrane  ent^ 
stehenden  Cataracten  mit  der  Bewältigung  der  Phlogose  in  ihrer  Weiter- 
entwickelung gehemmt  und  zum  Stillstand  gebracht  werden  können,  so  ist 
schwer  abzusehen,  warum  nicht  bei  glücklicher  Eruirung  des  pathogeneti- 
schen Moments  und  durch  die  ihm  specifisch  entsprechenden  Mittel  der 
cataractöse  Process  nicht  blos  sistirt,  sondern  selbst  rückgängig  sollte 
gemacht  werden  können. 

Allerdings  können  wir  nur  bei  Trübungen  von  kurzem  Bestände  und 
vielleicht  nur  bei  einer  gewissen  Consistenz  des  Magmas  uns  Erfolge  von 
-der  internen  Medication  versprechen,  die  freilich  in  vielen  Fällen  aus  uns 

15* 
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tuibekannten  Gründen  sich  nicht  realJsiren.  Nichtsdestoweniger  erscheint 
der  Versuch  auch  bei  einem  Erfolge  Ton  nur  2 — 3  Procenten  in  Anbetracht 
des  Umstandes  vollkommen  gerechtfertigt,  als  der  operative  Eingriff  trotz, 
vieler  günstiger  Chancen  doch  eine  sichere  Garantie  nicht  zu  bieten  vermag. 

Erwägt  man  weiter,  dass  der  medicamentöse  Versuch  in  eine  Zeit 
f&llt,  wo  wegen  mangelnder  Staarreife  nur  in  Aosnahme&llen,  wie  wir 
später  sehen  werden,  operirt  wird,  und  dass  die  für  die  Interne  Behand- 
lung erforderliche  Diät  weder  eine  Schwächung  des  Organismus,  noch  im 
Falle  der  Frustrosität  eine  Retardation  der  Gataractreife  bedingt,  so  würden 
wir  eine  Unterlassungssünde  begehen,  wenn  wir  den  Kranken  von  uns 
wiesen,  da  ja  die  Möglichkeit  des  Gelingens  nicht  in  Abrede  gestellt  werden 
kann,  im  Falle  des  Nichtgelingens  aber  der  Kranke  immer  noch  zeitig 
genug  den  Händen  des  Operateurs  überantwortet  werden  kann. 

Erst  wenn  wir  die  Ueberzeugung  gewonnen  haben,  dass  wir  auf  diesem 
Wege  nicht  zum  Ziele  gelangen,  entschliessen  wir  uns  zur  Operation,  und 
hier  tritt  uns  dann  zunächst  die  Frage  entgegen,  ob  die  Reife  des  Staares 
hierzu  erforderlich  sei. 

Im  Allgemeinen  nun  ist  die  Frage  entschieden  zu  bejahen,  da  die 
Erfahrung  gelehrt  hat,  dass  die  Vulnerabilität  der  Augen  mit  unreifen 
Cataracten  viel  bedeutender  ist.  Beim  senilen  Corticalstaar,  einer  der 
weitaus  häufigsten  Formen,  ist  überdies  die  Reife  ein  Haupterfordemiss 
für  den  günstigen  Verlauf  der  Operation,  da  die  geringe  Adhärenz  zwi- 
schen erweichten  und  nicht  erweichten  Theilen  das  Zurückbleiben  von 
Staarresten  bei  der  Extraction  mit  Recht  besorgen  lässt. 

Von  geringe em  Belange  ist  die  völlige  Reife  bei  total  harten  Staaren 
und  beim  weichen  Corticalstaar  jugendlicher  Individuen.  Ebenso  ist  für 
die  Disdsion  die  Reife  gleichgültig;  doch  erfordert  die  Operation  wegen 
der  nachfolgenden  Linsenquellung  grosse  Vorsicht 

Sehr  richtig  bemerkt  Verfasser  noch  am  Schlüsse,  dass  unreife' 
Cataracten  meist  noch  die  Selbstführung  gestatten  und  schon  desshalb  den 
operativen  Eingriff  als  keinen  dringlichen  erscheinen  lassen. 

Die  vom  Verfasser  aufgestellte 

Indication  zur  Staaroperation 

glauben  wir  nach  unsern  Anschauungen  dahin  modificiren  zu  sollen,  dasa 
alle  Cataracten  für  die  operative  Behandlung  sich  eignen,  bei  denen  eine 
wesentliche  Besserung  des  Sehvermögens  mit  Bestimmtheit  (?)  zu  erwarten 
steht  und  der  medicamentöse  Heilversuch  da,  wo  er  nach  den  früher  aus-^ 
gesprochenen  Maximen  zulässig  erschien,  scheiterte. 

Dass  Complicationen  mit  beträchtlicher  Amblyopie  die  Operation  ans» 
schliessen,  versteht  sich  wohl  von  selbst. 
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Ein  cataractöses  Auge  soll,  solange  das  andere  noch  sehkräftig  ist,  nur 
hei  jugendlichen  Snhjecten  operirt  werden,  weU,  wenn  anch  der  bedeutenden 
Hypermetropie  des  operirten  Auges  wegen  ein  gemeinschaftliches  Sehen 
nicht  stattfindet,  das  Gesichtsfeld  doch  durch  das  indirecte  Sehen  eine  be- 
deutende Erweiterung  erhält 

Ist  aber  die  Trübung  auf  dem  andern  Auge  bereits  bis  zu  namhafter 
'SehstGrung  gediehen,  so  ist  ohne  Bedenken  zur  Operation  zu  schreiten,  die 
nur  in  solchen  Fällen  einem  Aufschub  bis  zur  beiderseitigen  Staarreife  ,zu 
weichen  hätte,  wo  hochgradige  Decrepidität  einen  brillanten  Erfolg  ohne- 
hin nicht  erwarten  lässt. 

Man  operirt  dann  entweder  beide  Augen  in  einer  Sitzung,  oder  wie 
iLndere  empfehlen,  das  ersterkrankte  jetzt,  das  andere  nach  Verlauf  von 
14  Tagen. 

Nach  V.  Gräfe's  Erfahrungen  ist  der  Operationserfolg  für  das  später 
^erkrankte  Auge  günstiger  als  für  das  primär  erblindete. 

Schwächende  Yorbereitungscuren  missbilligt  Verfasser  mit  Recht,  nur 
glaubt  er,  dass  eine  massige  Entleerung  des  Darms  wenige  Tage  vor  der 
Extraction  wegen  der  in  der  Erstzeit  unerlässlichen  Ruhe  in  der  Rücken- 
lage nicht  zu  umgehen  sei. 

Die  Chloroformnarkose  will  er  nur  ausnahmsweise  auf  jene  Fälle  be- 
iBchränkt  wissen,  in  welchen  das  Auge  ungewöhnlich  prominirt  und  das 
t)minöse  Pressen  höchst  nachtheilig  werden  kann.  Ausserdem  erachtet  er 
sie  nur  bei  ängstlichen  Individuen  für  zulässig. 

Die  Nothwendigkeit  der  Atropinisirung  hält  er  allen  erhobenen  Ein- 
wänden gegenüber  aufrecht,  da  durch  sie  nicht  blos  die  Schnittführung 
erleichtert,  sondern  auch  die  Muskelcontraction  vermindert  und  die  Reiz- 
barkeit der  Iris  herabgesetzt  wird.  Selbst  in  prognostischer  Beziehung  ist 
tUe  Wirkung  des  Atropins  auf  die  Beweglichkeit  der  Iris  von  Werth, 
indem  eine  langsame  oder  unvollkommene  Erweiterung  der  Pupille  stets 
unfeine  entschiedene  Geneigtheit  zu  Entzündungen  dieser  Membran  deutet, 

Staaroperationen. 

Da  wir  die  Technik  der  Staaroperationen  als  bekannt  voraussetzen 
dürfen,  so  werden  wir  uns  einzig  auf  die  Besprechung  der  Modificationen 
und  Besonderheiten  beschränken,  welche  als  Abweichungen  von  dem  früheren 
Verfahren  und  gewissermassen  als  Errungenschaften  der  heutigen  opera- 
tiven Ophthalmiatrik  zu  betrachten  sind. 

A.  Extraction  der  Cataraot. 

1.  Extraction  durch  den  Lappenschnitt. 

Nachdem  Verfasser  im  Eingange  kurz  erwähnt  hat,  dass  die  Operation 
nur   überall,  wo  nicht  dringende  Gründe  für  die  sitzende  Stellung  des 
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Kranken  sprechen,  in  der  Bttckenlage  desselben  aasgeführt  wird,  eifert  er 
mit  Becht  gegen  die  weitaus  viel  gepriesene  Ambidextrie,  die  er  als  ttber» 
flüssig  verwirft  und  mit  v.  Gräfe 's  treffenden  Worten  der  rechten  Hand 
ihren  Vorzag  zu  wahren  sucht:  „Die  Zeit,  wo  man  aus  Gefallsucht  oder 
falscher  Ueberlegung  technische  Schwierigkeiten  schuf,  ist  wohl  für  die 
Chirurgie  vorüber,  und  ich  rathe  deshalb  den  angehenden  Augenärzten 
nützlicheren  Uebungen  und  Beschäftigungen  nachzugehen,  als  wir  sie  im 
Kampfe  gegen  die  natürlichen  Vorrechte  unserer  rechten  Hand  finden 
können/' 

Für  die  Ausführung  der  Operation  empfiehlt  er  mit  gutem  Grunde 
die  Fixation  des  Bulbus  mit  einer  anatomischen  Pincette,  um  das  fatale 
Fliehen  des  Auges  nach  Innen  zu  verhüten  und  eine  richtige  Gontrapnnction 
zu  ermöglichen. 

Ausser  dem  bekannten  Instrumentarium  bedient  er  sich  zur  even- 
tuellen Beendigung  und  Bectification  des  Hornhautschnittes,  wozu  Andere 
eine  feine  Louis 'sehe  Scheere  benutzen,  eines  kleinen  geknöpften  Mes- 
sers,  couteau  mousse,  und  eröffnet  statt  mittels  der  Sichelnadel  die  Lin- 
senkapsel mittels  des  von  v.  Gräfe  construirten  fiintenförmigen  Gystitoms. 

Die  viel  discutirte  Frage,  ob  es  zweckmässiger  sei,  den  Lappen  nach 
Oben  oder  nach  Unten  zu  bilden,  beantwortet  Verfasser  dahin,  dass  die 
Chancen  für  beide  Operationen  vollkommen  gleich  sind  und  dass  man 
deshalb  am  besten  verfährt,  wenn  man  das  linke  Auge  nach  Unten  (zu 
Füssen  des  Patienten),  das  rechte  nach  Oben  (zu  Häupten  desselben 
sitzend)  operirt. 

£ine  ausnahmslose  Verbindung  der  Iridectomie  mit  der  Extraction 
hält  Verfasser  durchaus  nicht  für  geboten  und  will  sie  mit  Becht  nur  auf 
jene  Fälle  beschränkt  wissen,  wo  ein  hoher,  durch  träge  Beaction  auf 
Atropin  sich  ankündigender  Grad  von  Vulnerabilität  der  Iris  den  Erfolg 
der  Operation  zu  gefUirden  droht.  In  solchen  Fällen  extrahirt  er  dann 
stets  nach  Oben,  weü  ein  oberes  Iriskolobom  wegen  theilweiscr  Dedsung 
durch  das  obere  Lid  die  geringsten  Sehstörungen  durch  excentrische  Zer- 
Streuungskreise  besorgen  lässt. 

Ist  die  Nothwendigkeit  der  Iridectomie  erkannt,  so  soll  sie  entweder 
in  einer  Sitzung  mit  der  Extraction  vorgenommen^  oder,  wie  bei  deutlich 
erkennbarer  Grösse  des  sklerosirten  Kernes,  bei  ausgedehnter  Synechie  etc. 
der  Extraction  mindestens  6  Wochen  vorausgeschickt  werden. 

Der  bekanntlich  in  3  Acte  zerfallende  Operationsmodus  bietet  mit 
Ausnahme  der  Linsenkapseleröffnung  durch  das  Cystitom  nichts  von  dem 
fiüher  geübten  Verfahren  Abweichendes;  ebensowenig  die  Behandlung 
der  bei  der  Lappenextraction  vorkommenden  misslichen  Zufälle. 

Für  die  Nachbehandlung  ist  ein  nicht  zu  fest  liegender  Druckver- 
band unerlässlich,  während  die  Application  von  englischem  Pflaster  schäd- 
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lieh  und  nur  ausnahmsweise  da  zulässig  erachtet  wird,  wo  der  erstere 
durchaus  nicht  ertragen  werden  sollte, 

Ein  massiger,  von  5  zu  5  Minuten  abnehmender  Wundschmerz  ist 
zur  Agglutination  der  Wundränder  und  somit  zur  Förderung  des  Heil- 
processes  erwünscht,  wesshalb  man  mit  der  Application  kalter  Compressen 
nicht  zu  voreilig  sein  und  nie  zur  Eiskälte  greifen  soll.  Gar  kein  Wund- 
schmerz ist  von  übler  Bedeutung  und  bekundet  die  drohende  Eiterung. 
Hält  derselbe  über  6  Stunden  an,  so  ist  Entzündung  im  Auge,  die  mit 
Morphin-Injectionen,  Abführungspulvern  von  Calomel  und  Rheum, 
kühlen  Ueberschlägen  und  bei  Robusten  durch  eine  Venäsection  zu  be- 
kämpfen ist.  Blutegel  sind  wegen  des  stets  durch  sie  hervorgerufenen 
Affluxes  als  durchaus  schädlich  zu  erachten. 

Erscheint,  wie  meist  nach  einem  indolenten  Verlaufe  von  12  bis  36 
Stunden,  eine  reichliche,  dünneitrige,  schmutzig-graugelbe  Secretion  mit 
Oedem  der  Lider,  so  droht  Eiterung,  die  entweder  die  circumscripte  oder 
difuse  Form  annimmt. 

Ihr  soll  durch  einen  stark  schnürenden  Druckverband,  der  alle  2 
Stunden  mit  warmen  aromatischen  Umschlägen  zu  vertauschen  yräre,  so- 
wie durch  die  energische  Anwendung  des  Quecksilbers  innerlich  und 
äusserlich  zur  raschen  Erzeugung  von  Salivation  entgegen  getreten  werden. 
Ist  trotzdem  die  Suppuration  nicht  fern  zu  halten,  so  erweisen  sich  die 
unausgesetzte  Anwendung  warmer  Kataplasmen  und  eine  roborirende  Diät 
als  ultima  refdgia. 

Sind  wir  nun  auch  mit  den  gegebenen  Anzeigen  vollkommen  ein- 
verstanden, so  halten  wir  doch  die  therapeutischen  Eingriffe  zum  min- 
desten für  zu  drastisch  und  glauben  in  Anbetracht  des  Umstandes,  dass 
die  Lappenextraction  meist  nur  an  senilen  Subjecten  zur  Ausführung 
kommt,  dem  angegebenen  ein  minder,  heroisches  Verfahren  mit  Erfolg 
substituiren  zu  können. 

Wir  machten  nämlich  vor  mehreren  Jahren  den  Versuch,  dem  Kran- 
ken nach  vorgängiger  Wirkung  eines  Kruges  Saidschützer  Wassers  mehrere 
Gaben  Arnica  2.  am  folgenden  Tage  zu  reichen  und  am  Morgen  des 
dritten  Tages  zu  operiren.  Beide  Fälle,  bei  welchen  dieses  Verfahren  ein- 
gehalten wurde,  verliefen  glücklich  und  ohne  intercurrente  Störung;  ob 
propter  hoc  mögen  Andere  entscheiden.  Wir  gingen  dabei  einfach  von 
der  den  physiologischen  Wirkungen  der  Arnica  entnommenen  Anschauung 
aus,  die  Vulnerabilität  müsse  durch  sie  herabgestimmt  und  die  Tendenz 
zur  Eiterung  vermindert  werden,  beanspruchen  indess  fftr  diese  wenigen 
Fälle  durchaus  keine  Beweiskraft,  sondern  möchten  das  Verfahren  nur  zu 
Nachversuchen  empfohlen  haben,  um  so  mehr,  als  dem  Operationscandi- 
daten  hieraus  keinerlei  Nachtheil  erwächst  und  nur  eine  gewisse  Summe 
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80  behandelter  Fälle  über  die  Vor-  oder  Nachtheile  des  angedeuteten 
Verfahrens  zu  entscheiden  vermag. 

Dass  wir  auch  nach  dem  Vollzug  der  Operation  die  Arnica  fort- 
reichen und  sie  bei  lebhaften  Reactionserscheinungen  selbst  im  Wechsel 
mit  Aconit  bis  zur  Beseitigung  jeder  Gefahr  nehmen  lassen,  bedarf  wohl 
kaum  der  Erinnerung  und  wir  hatten  nie  Grund  das  Verfahren  zu  bereuen, 
da  die  Plasticität  des  Blutes  in  keinem  Falle  in  so  hohem  Grade  dadurch 
verringert  wurde,  dass  die  Ausscheidung  des  zur  Agglutination  des  Lap- 
pens erforderlichen  Plasma*s  hintangehalten  worden  wäre,  während  andrer- 
seits doch  einer  bedenklichen  Hyperplasie  mit  ihren  Folgeerscheinungen 
ein  Damm  gesetzt  wurde. 

Treten  nichts  destoweniger  solche  auf,  so  dOrften  sie  gewiss  von  ge- 
ringerer Intensität  sich  erweisen  und  der  nun  zu  substituirende  Gebrauch 
des  M  er  cur  wird  sicher  von  der  Salivationsgrenze  sich  ferne  halten  kön- 
nen, um  dasselbe  Ziel,  die  Verhütung^er  purulenten  Zerstörung  des  Bulbus, 
zu  erreichen. 

Die  Indication  zum  Lappenschnitt,  nach  welcher  derselbe  bei  allen 
Staaren  mit  senilem  Kerne,  also  nach  vollendetem  40.  Lebensjahre,  zu- 
lässig erscheint  und  die  früher  dafür  geübte,  nun  aber  ihrer  ungünstigen 
Resultate  wegen  mit  Recht  verlassene  Reclination  vollständig  verdrängt 
hat,  sowie  die  Gegenanzeige  bei  jugendlichen  Individuen,  beim  Schicht- 
staar,  bei  hochgradigem  Marasmus  und  endlich  bei  organischen  Leiden  der 
Brusteingeweide,  die  ein  mehrtägiges  Ruhigliegen  nicht  verstatten,  —  ist 
tadellos. 

Die  Prognose  ist  nur  bei  hochgradigem  Marasmus  ungünstig ;  ausser- 
dem nach  V.  Gräfe' s  Erfahrungen,  welche  84%  volle,  11  %  Halb-  and 
5  %  Nicht-Erfolge  ausweisen,  gewiss  zufriedenstellend.  • 

(SchlQfls  folgt). 


Digitalis. 

Die  durch  Herrn  Dr.  Kafka  bei  der  wissenschaftlichen  Sitzung 
des  Centndvereins  in  Stuttgart  angeregte  Debatte  über  den  „Schwindel*^ 
gab  Herrn  Prof.  Rapp  Gelegenheit,  sich  über  Digitalis-Wirkungen  bei 
Herzklappenfehlern  auszusprechen.  Die  nachstehenden  Bemerkungen, 
welche  wir,  nach  Vorträgen  des  Prof.  Traube,  einem  Referate  Dr.  Bettel  • 
heim 's  in  der  „ mediz.-chirurg.  Rundschau"  entnehmen,  dürften  daher 
nicht  ohne  Interesse  sein : 

„Dem  Stadium  der  Herabsetzung  der  Pulsfrequenz  geht  ein  solches 
der  Erhöhung  voraus,  wie  aus  Experimenten  an  Thieren  hervorgeht 
Wie  weit  die  Herabsetzung  gehen  kann,  ist  noch  nicht  eruirt.    Traube 
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hat  einmal  bei  einer  Pneumonie  mit  günstigem  Aasgang  ein  Herabgehen 
bis  anf  29  beobachtet.  Die  pulsvermindemde  Wirkung  der  Digitalis 
dauert  oft  noch  mehrere  Tage  —  bis  zu  einer  Woche  —  nach  Aussetzen 
derselben.  Bei  sehr  grossen,  nur  bei  Thierversuchen  anwendbaren  Dosen 
folgt  sehr  rasch  der  Herabsetzung  eine  solche  Frequenzznnahme  des  Pulses, 
wie  man  sie  sonst  nur  nach  Durchschneidung  des  Vagus  wahrnimmt.  Eli- 
minirt  man  durch  Durchquetschung  des  Rückenmarkes  zwischen  dem  ersten 
und  zweiten  Halswirbel  den  Einfluss  des  vasomotorischen  Nervencentrums, 
so  zeigt  sich  die  frequenzmindemde  Wirkung  der  Digitalis  noch  grösser 
als  bei  Integrität  des  Rückenmarkes,  während  die  Wirkung  des  Mittels 
auf  die  Spannung  des  Aortensystems  dann  gering  oder  gleich  Null  ist.  Im 
weiteren  Verlaufe  dieses  Versuches  geht  die  Pulsfrequenz  noch  weiter  her- 
unter und  der  Druck  sinkt  sogar  unter. die  Norm  —  daraus  folgt,  dass  es 
nicht  angeht,  die  Pulsfrequenz  vermindernde  Wirkung  der  Digitalis  als 
eine  Folge  der  erhöhten  Spannung  des  Aortensystems  anzusehen. 

Betreffs  der  Wirkung  der  Digitalis  auf  den  Druck  im  Aor- 
tensystem ist  zu  bemerken,  dass  bei  allmähliger  Einwirkung  des 
Giftes  zuerst  ein  Stadium  eintritt,  in  dem  die  Pulsfrequenz  sinkt  bei 
abnorm  erhöhter  .Spannung  im  Aortensysteme,  dann  folgt  gleichzeitig 
Herabsetzung  der  Pulsfrequenz  und  der  Spannung  im  Aortensysteme, 
schliesslich  Vermehrung  der  Frequenz  bei  sehr  niedriger  Spannung;  bei 
jäher  Einführung  grösserer  Dosen  aber  sinkt  der  Druck  erst,  nachdem  die 
Frequenzvermehrung  schon  eingetreten  ist. 

Werden  nach  eingetretener  Verminderung  der  Pulsfrequenz  die  Vagi 
durchschnitten,  so  tritt  mit  dem  Steigen  der  Pulsfrequenz  auch  eine  Stei- 
gerung des  Druckes  ein. 

Wenn  man  zwei  Klassen  von  Herzgiften  unterscheiden  will ,  solche, 
die  direct  deletär  auf  das  Herz  wirken  umd  solche,  welche  durch  Störung 
der  Lungenthätigkeit  wirken,  so  gehört  Digitalis  zur  ersteren  Classe  wie 
Cyankalium;.  bei  Experimenten  mit  curarisirten  Thieren  und  künstlicher 
Respiration  tritt  nach  tödtlichen  Digitaldosen  der  Herzstillstand  trotz 
andauernder  künstlicher  Respiration  (und  bei  gewöhnlich  noch  hohem 
Drucke)  ein.  Hat  das  Herz  nach  Digitalis  Vergiftung  zu  schlagen  auf- 
gehört ,  so  vermag  auch  der  stärkste  elektrische  Strom  den  Herzmuskel 
nicht  wieder  in  Bewegung  zu  setzen  (Stannius),  während  die  anderen 
Eörpermuskeln  noch  auf  viel  schwächere  Reize  reagiren.  —  Auf  den 
Respirationsapparat  wirkt  dieDigitalis  so,  dass  sich  entsprechend 
der  Abnahme  der  Pulsfrequenz  die  Respirationsfrequenz  steigert,  um 
gleichsam  die  Verminderung  der  Blutzufuhr  durch  vermehrte  Luftzufuhr 
zum  Blute  auszugleichen.  —  Im  Digestionsapparate  bringen  grosse 
Dosen  Digitalis  am  Krankenbette  Durchfall,  Uebelkeit,  Erbrechen  her- 
vor, wodurch  der  fernere  Gebrauch  des  Mittels  absolut  contraindicirt 
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wird;  bei  kleinen  Dosen  bewirkt  Digitalis  Appetitlosigkeit,  doch  kehrt 
der  Appetit  wieder,  wenn  sie  die  Compensationsstörnng  bei  Herzkranken 
beseitigen  geholfen  hat  Znm  Dinreticum  wird  die  Digitalis  erst 
dann,  wenn  sie  gewisse  Abnormitäten,  welche  die  Harnabson^emng  hemmen, 
za  beseitigen  im  Stande  ist;  die  Wirkung  als  Antifebrile  auf  Herabsetznng 
der  Temperatur  ist  unbestritten.  Eine  Theorie  der  Digitalis  Wirkung 
ist  vorläufig  nur  für  den  Circulationsapparat  möglich  und  dahin  zusammen- 
zuüEtösen: 

1.  wirkt  die  Digitalis,  erregend,  im  weiteren  Verlaufe  lähmend 
auf  das  Hemmungs-Nervensystem ; 

2.  erregend,  im  weiteren  Verlaufe  lähmend  auf  das  vasomotorische 
Nervensystem; 

3.  lähmend  auf  den  Herzmu^el. 

Traube  geht  nun  über  auf  die  therapeutische  Wirksamkeit  der 
Digitalis. 

Sie  erweist  sich  hilfreich : 

1.  bei  fieberhaften  Entzündungen;  2.  bei  Herzkrankheiten  —  nur 
von  letzteren  soll  hier  die  Kode  sein. 

Die  organischen  Herzfehler  zer&llen  in:  1.  compensirte;  2.  nicht 
compensirte  und  3.  unvollständig  compensirte.  Zu  den  Zeichen  der  Nicht- 
compensation  gehören  Hydrops,  Cyanose,  Leber-  und  Milzvergrösserung, 
hohes  spezifisches  Gewicht  des  an  hamsauren  Salzen  reichen,  eiweiss- 
haltigen  Harnes,  Muskelschwäche,  Dyspnoe,  letztere  oft  in  Form  asth- 
matischer Anfälle. 

Unter  Compensation  eines  Herzfehlers  versteht  man  die  durch  die 
Hypertrophie  der  Ventrikel  zu  Stande  kommende  Ausgleichung  der  durch 
Klappenfehler  bedingten  Spannungserhöhung  im  venösen  und  Spannungs- 
verminderung im  arteriellen  Systeme.  Fehlt  diese  ausgleichende  Herz- 
hypertrophie noch,  ist  sie  unzureichend  oder  hört  sie  auf  compensirend 
zu  wirken,  so  ist  die  Compensation  gestört 

Die  Compensationsstörungen  lassen  sich  nach  dem  Verhalten  der 
Radialarterien  in  verschiedene  Gruppen  spalten.  In  einer  Reihe  sind  die 
Radialarterien  sehr  eng  und  haben  eine  geringe  Spannung,  in  der  anderen 
sind  sie  abnorm  gespannt  und  in  einer  dritten  Reihe  finden  wir  noch 
ausserdem  Zeichen  abnormer  Spannung  im  Pulmonal  -  Arteriensysteme. 
Die  letztere  Reihe  ist  am  wenigsten  gekannt  und  gerade  in  diesen  Fällen 
prallt  die  Digitalis  nicht  nur  häufig  ab,  sondern  kann  sogar  eine  nach- 
theilige Wirkung  ausüben.  Ein  Beispiel  hiefür  liefert  jene  Ventrikel- 
hypertrophie,  welche  sich  zu  diffuser  Nephritis  hinzuzugesellen  pfi^;  solche 
Kranke  befinden  sich  ganz  wohl ,  bis  sich  etwa  imter  plötzlichem  Asthma 
alle  oben  angeführten  Zeichen  der  Compensationsstörung  einstellen.  Die 
abnorme  Spannung  im  Aortensysteme  bleibt  dabei  bestehen,  das  Gemein- 
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same  dieser  ganzen  Gruppe  ist,  dass  der  Ausgangspanct  der  Störung  im 
abnormen  Widerstände  in  der  Peripherie  des  Aortensystems  zu  suchen 
ist  Giebt  man  einem  solchen  Patienten  mit  Cyanose,  Hydrops^  sparsame 
Hamsecretion  und  übermässig  gespannten  Badialarterien  Digi- 
talis, so  steigert  man  noch  die  Spannung  im  Arteriensysteme  und  so  kann 
es  leicht  —  wie  Traube  dies  fünfinal  gesehen  —  zu  Blutungen  in  der 
SchädelhGhle  kommen.  Man  nehme  sich  also  hier  mit  der  Anwendung 
der  Digitalis  in  Acht.  Obwohl  solche  Fälle  bei  nicht  sorg- 
fältiger Betrachtung  wie  geschaffen  erscheinen,  um  durch 
Darreichung  dieses  Mittels  gebessert  zu  werden,  setzt  letz- 
teres den  Patienten  grossen  Gefahren  aus. 

Einigen  Nutzen  können  wir  von  der  Digitalis  in  diesen  Fällen 
nur  dann  erwarten,  wenn  die  Spannung  des  Aortensystems  im  Verlaufe 
der  Krankheit  abgenommen  hat.  Bei  diesem  Anlasse  macht  Traube  auf 
die  in  neuerer  Zeit  ungebührlich  vernachlässigte  semiotische  Bedeutung 
des  Pulses  überhaupt  aufmerksam. 

Wirksam  zeigt  sich  die  Digitalis  in  jenen  Fällen  von  Herzkrank- 
heiten, bei  denen  die  Badialarterien  im  Stadium  der  Compensations- 
störung  eine  geringe  Spannung  zeigen.  Hier  erzielen  wir  mit  der 
Digitalis  im  Anfange  immer  Yortheil,  nur  stumpft  sich  die  Wirkung 
bald  ab,  weshalb  Traube  sich  angewöhnt  hat,  die  Digitalis  auch  im 
Beginne  nicht  lange  zu  geben,  sondern  nur,  bis  die  Spannung  der  Arterien 
sich  gehoben  hat.  Dann  tritt  ordentliche  Diurese  ein,  der  Hydrops  lässt 
nach  etc.  Giebt  man  dann  aber  die  Digitalis  fort,  so  kömmt  es  nicht 
selten  wieder  zu  erhöhter  Arterienspannung,  verminderter  Diurese,  ver- 
mehrtem Hydrops  etc. 

Es  ist  oben  gesagt  worden ,  der  Erfolg  einer  unzureichenden  Oom- 
pensation  sei  eine  verminderte  Spannung  im  Aorten-,  eine  erhöhte  im 
Yenensystem.  Was  ist  non  der  Nachtheil  einer  verminderten  Spannung 
im  Aortensysteme?  Ludwig  hat  darauf  aufinerksam  gemacht,  dass  in 
Folge  der  Spannung  im  Gefässsysteme  eine  (von  Millne-Edwards  als 
Irrigationsstrom  bezeichnete)  fortdauernde  Filtration  von  Nahrungsmaterial 
durch  die  Gefässwand  stattfinde.  Ist  dieser  Irrigationsstrom  in  Folge  ver- 
ringerter Spannung  im  arteriellen  Gefässsysteme  verringert,  so  werden 
auch  die  Gewebe  mangelhaft  ernährt  und  in  ihrer  Leistungsfähigkeit  herab- 
gesetzt. Eben  so  werden  die  Secretionsorgane  bei  vermindertem  arte^ 
riellen  Drucke  weniger  fonctioniren,  die  Nieren  werden  weniger  secerniren, 
der  Kranke  wird  weniger  Pepsin  absondern,  also  schlechter  verdauen. 

Femer  ist  die  Spannung  in  den  Arterien  von  Bedeutung  filr  die  Ge- 
schwindigkeit des  Blutstromes ;  diese  hängt  caeteris  paiibus  von  der  Differenz 
zwischen  der  Spannung  der  Arterien  und  der  Yenen  ab;  so  lange  eine 
Differenz  besteht,  fliesst  Blut  aus  den  Arterien  in  die  Yenen  und  bei 
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Herabsetzung  der  Spannangsdifferenz  fliesst  weniger  Blnt  über  und  wird 
also  den  Geweben  weniger  Sauerstoff  zugeführt.    So  bewirkt  also  die  yer- 
minderte  arterielle  Spannung  1.  eine  Yerringerung  des  Irrigationsstromes, 
2.  eine  Verminderung  der  Sauerstoffzufuhr. 
^  Da  nun  —  wie  wir  gesehen  haben  —  eine  der  Wirkungen  de^ 

Digitalis  in  Erhöhung  des  Druckes  im  Aortensysteme  besteht, 
so  werden  wir  die  vortheilhafte  Wirkung  der  Digitalis  im  Stadium 
der  Compensationsstörung  bei  verminderter  Spannung  der  Arterien 
begreifen. 

Ein  fernerer  sehr  wichtiger  Yortheil  der  Digitalisdarreichnng  be- 
steht in  der  Yerminderung  der  Pulsfrequenz.  Dadurch  kömmt  der  Herz- 
muskel, der  sein  Emährungsmaterial  hauptsächlich  während  der  Diastole 
bezieht,  in  günstigere  Ernährungsbedingongen. 

Eben  so  fehlerhaft  wie  es  nach  Traube  ist,  Digitalis  bei  Erhöhung 
der  arteriellen  Spannung  durch  ein  an  der  Peripherie  gelegenes  Hindemiss 
zu  reichen,  eben  so  fehlerhaft  erscheint  es,  Digitalis  in  den  Fällen  in 
Anwendung  zu  ziehen,  in  denen  bei  einem  anscheinend  gesunden  Menschen 
ein  Klappenfehler  durch  die  objective  Untersuchung  entdeckt  wird.  „In 
einem  solchenFalle  Digitalis  verordnen,  heisst  den  betreffen- 
den Menschen  der  Compensationsstörung  entgegenführen. 
Denn  in  solchen  Fällen  bringt  die  durch  die  Digitalis  gesetzte  Ver- 
minderung der  Pulsfrequenz  eine  Compensationsstörung  leicht  zu  Wege.^^ 

Traube  bekämpft  weiter  auf  Grund  der  Erfahrung  am  Kranken- 
bette Corrigan's  Ansicht,  womach  der  Gebrauch  der  Digitalis  bei  der 
Insufücienz  der  Aortenklappen  deshalb  contraindicirt  sei,  weil  durch  die 
Verlängerung  der  Diastole  auch  die  Dauer  der  deletären  Einwirkung  des 
regurgitirenden  Blutstromes  verlängert  würde. 

Schliesslich  noch  einige  Worte  über  Stokes'  sogenanntes  „weaked 
heart**  (geschwächtes  Herz),  ein  Krankheitszustand,  der  unter  dem  Ein- 
flüsse von  Gemttthsbewegungen  zu  Stande  kömmt,  sich  durch  Unr^l- 
mässigkeit  und  grosse  Frequenz  des  Pulses  charakterisirt.  Die  Kadial- 
arterien  sind  dabei  auffallend  enge  und  von  geringer  Spannung.  Allmälig 
nimmt  das  Herzvolumen  zu  und  treten  dyspnoische  Anfälle  auf.  Der 
Patient  kann  unter  den  Erscheinungen  eines  organischen  Herzfehlers  oder 
durch  eine  Mors  subita  zu  Grunde  gehen.  Diese  Affection  beruht  auf 
einer  lähmungsartigen  Schwäche  des  Hemmungs-Nervensystems.  Die  Folge 
I  derselben  ist  Steigerung   der  Pulsfrequenz,     Hierdurch  wird  das  Hen 

I  schlechter  ernährt,  und  es  kömmt  zu  Fettentartung  des  Herzmuskels.  Nor 

I  imAnfange  dieses  Zustandes  gewährt  die  Digitalis  Erleichterung,  später 

\  ist  das  Hemmungs-Nervensystem  gegen  das  Mittel  unempfindlich  geworden 

;  und  bedeutet  dieses  Sinken  der  Energie  des  Hemmungs- Nervensystems 

i  eine  schlechte  Prognose. 
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Chloralhydrat  -  Intoxication. 

Von   Dr.  Fall  er.     (London.)    Lancet,   I,    17,    1871. 

J.  S.,  aufgenommen  in  das  St.  Georgs  Spital  wegen  Morb.  Bright. 
mit  Anasarca  and  Bronchitis  bekam  wegen  Schlaflosigkeit  eines  Abends 
30  Gran  ChlortÜ.  Bald  darauf  sprang  er  im  Bette  auf,  griff  an  sein  Herz 
nnd  klagte  über  ein  Geftlhl  von  Brennen.  Im  Laufe  weniger  Minuten  be- 
kam er  heftige  Delirien,  denen  bald  tiefe  Depression  folgte.  £r  erholte 
sich  jedoch  in  wenigen  Stunden  wieder.  Verf.  vermuthete,  dass  eine  „al- 
calische  Beschaffenheit  des  Magens*^  ( ?  Ref.)  eine  rasche  Zersetzung  des 
Chloralhydrates  in  Chloroform  und  Ameisensäure  bewirkt  habe  und  reichte 
daher  demselben  Patienten  dieselbe  Dosis  ein  zweites  Mal  in  Verbindung 
mit  einer  Säure:  der  Erfolg  war  jedoch  der  nämliche.  Seitdem  hat 
Fall  er  das  Mittel  Hunderten  von  Kianken  gegeben  und  geben  sehen 
(von  10  Gran  bis  zu  3  Drachmen),  ohne  die  mindesten  allarmirenden  Folgen. 
Am  1.  Jäniier  1871  jedoch  hatte  er  wieder  Gelegenheit,  sehr  unangenehme 
Folgen  nach  einer  Dose  von  30  Gran  Chloralhydrat  eintreten  zu  sehen. 

Eine  früher  gesunde,  aber  hysterische,  20jährige  Dame  bekam  wegen 
Schlaflosigkeit  nach  einem  leichten  Unwohlsein  30  Gran  Chloralhydrat, 
verfiel  unmittelbar  darauf  in  grosse  Aufregung  und  beklagte  sich  über 
einen  Schmerz  in  der  Brust.  Eine  Stunde  später  war  die  Aufregung  vor-^ 
über  und  die  Patientin  schlief  fest  die  ganze  Nacht.  Auch  am  Morgen 
darauf  noch  schlief  sie  so  fest  und  sah  so  blass  aus,  dass  die  Familie  un- 
ruhig wurde  und  nach  dem  Arzt  schickte,  der  keinen  Puls  in  der  Kadialis 
und  die  Extremitäten  sehr  kühl  fand.  Alle  Bemühungen,  sie  zu  erwecken, 
waren  fruchtlos.  —  Um  2  Uhr  Nachmittags  lag  sie  noch  immer  mit  ge- 
schlossenen Augen,  schwer  athmend,  blass,  kalt,  mit  trockener  Haut  da; 
die  Pupillen  waren  erweitert,  reagirten  aber,  Herzschlag  schwach,  aber 
regelmässig  (120),  und  noch  immer  war  es  unmöglich,  sie  zu  erwecken. 
Wasser  und  „Brandy^*  schluckte  sie,  wenn  man  es  ihr  in  den  Mund  brachte. 
Sie  bekam  nun  „Brandy^  und  Suppe  auch  mittelst  Klysmen  und  erwachte 
aber  erst  um  9  Uhr  des  nächsten  Morgens  (also  nach  40  Stunden),  ohne 
die  mindeste  Erinnerung  an  das,  was  vorgegangen  war. 

Verf.  schlägt  daher  vor,  als  erste  Dosis  10  Gran  zu  wählen.  (Ich 
habe  unlängst  nicht  unbeträchtliche  Vergiftungserscheinungen  bei  einem 
Manne  beobachtet,  dem  ich  2  EsslOffel  einer  Lösung  von  ^  2  Unze  auf  3 
Unzen  auf  einmal  gab.  Ein  paar  Tage  vorher  hatten  2  EsslCffel  dersel- 
ben Lösung  (der  2.  eine  Viertelstunde  nach  dem  1.  gereicht)  bei  demsel- 
ben Manne  gar  keine  Wirkung  geäussert.     Ref.) 

Bettelheim. 
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Medielnlsehe  Neuigkeiten. 

(August  und  September  1872.) 

Aloott,  W.  A. ,  die    physische   Lebenskunst.    2  Hefte,    gr.  8.  '  4  Ngr.     (Wort- 
mann  in  Schwelm«) 

Amnion»  F.  A.  v.,  die  ersten  Mutterpflichten  und  die  erste  Kindespflege.  16.  Aufl. 
8.     geb.  mit  Goldschn.     IV^  Thlr.     (Hirzel  in  Leipzig.) 

Arbeiten  ans  der  physiologischen  Anstalt  zn  I^eipzig.  6.  Jhrg.  1871.  Mitge- 
theilt  durch  C.  Ludwig,    gr.  8.     iVs  Thlr.     (Hirzel  in  Leipzig.) 

AroMv  f.  Q}iiakologie.  Red.  v.  Cred^  u.  Spiegelberg.  4.  Bd.  1.  Heft.  gr.8. 
15/6  Thk.     (Hirschwald  m  Berlin.) 

Arohiv  f.  mikroskopische  Anatomie,  hrsg.  v.  M.  Schnitze.  8.  Bd.  4.  Heft, 
gr.  8.     S  8/s  Thlr.     (Cohen  &  Sohn  in  Bonn.) 

Arznei-Taxe»  Nene,  m.  den  amtlich  nicht  taxirten  Arzneimitteln  venu.«  ungarisch- 
lateinisch-dentsche  Ausg.    gr.  8.    28  Ngr.     (Rath  in  Pest.) 

Bock,  C.  E.,  Das  Buch  vom  gesunden  und  kranken  Menschen.  9.  Aufl.  4.  Lfg. 
8.     1/4  Thhr.     (Keil  in  Leipzig.) 

Beitrage  zur  Geburtshülfe  u.  Gynäkologie.  2.  Bd.  1.  Heft.  gr.  8.  11/ 2  Thlr 
(Hirschwald  in  Berlin.) 

BieBiadeekl,  A. ,  Untersuchungen  aus  dem  pathologisch-anatomischen  Institut« 
zu  Krakan.    gr.  8.     IVs  Thlr.    (BraumfiUer  in  Wien.) 

Böhmert»  V.,  Das  Studieren  der  Franen  m.  besonderer  Rücksicht  anf  das  Sta- 
dium der  Medicin.     gr.  8.    8  Ngr.     (O.  Wigand  in  Leipzig.) 

Büchner,  £.,  Lehrbuch  der  gerichtlichen  Medizin  f.  Aerzte  u.  Juristen.  2.  Aufl. 
gr.  8.     2  Thlr.  12  Ngr.     (Finsterlin  in  München.) 

Correspondensblatt  der  ärztlichen  n.  pharmacentischen  Kreisrereine  im  König- 
reich Sachsen.  18.  Bd.  (12  Nrn.)  No.  1.  4.  pro.  cplt.  24  Ngr.  (Giübner 
in  Leipzig.) 

Caemy,  V.,  üb.  die  Beziehungen  der  Chirurgie  zu  den  NatorwissenscbafteD. 
gr.  8.     Ve  Thlr.     (Wagner'sche  B.  in  Freiburg.) 

Sxner,  S.,  über  die  physiologische  Wirkung  der  Iridectomie.     Lex.  8.      2  Ngr. 

(Commission  v.  Gerold's  Sohn  in  Wien.) 
Üb.  den  ErregungsTorgang  im  Sehnervenapparate.    Lex.  8.    8  Ngr.  (Com- 
mission V.  G«rold's  Sohn  in  Wien.) 

Fellner,  H.,  les  eaux   et    le^  bains   de   hone  mindrale  de  Franzensbad.    gr.  8. 

Ooullon,  H.,  Beschreibung  der  in  der  homöopathischen  Pharmacopöe  aufgenom- 
menen Pflanzen«     1.  Lfg.    hoch  40.     1/2  Thlr     (W.  Baensch  in  Leipzig.) 

Oraefe's,  A.  v.,  Archiv  f.  Ophthalmologie.  Hrsg.  v.  F.  Arlt,  F.  C.  Don  der  8 
n.  Th.  Leber.     18.  Jahrg.     1.  Abth.    gr.  8.     8>/3  Thlr.  (Petefs  in  Bariin.) 

Hager,  H.,  Commentar  zur  Pharmaoopoea  Germanica.  S.  Lfg.  gr.  8.  Vs  Thlr. 
(Springer  in  Berlin.) 

Handl,  A.,  üb.  die  Constitution  v.  Flüssigkeiten  (Beiträge  zur  Moleculartheorie 
n.).    Lex.  8.    3  Ngr.    (Commiss.  v.  Gerold's  Sohn  in  Wien.) 

Hering»  E.,  zur  Lehre  vom  Lichtsinne.  1.  Mittheilg.  üb.  successive  Lichtinduc- 
tion.    Lex.  8.    4  Ngr.     (Commiss.  v.  Gerold's  Sohn  in  Wien.) 

üb.  die  Ursache  d.  hohen  AbsonderuDgsdmckes  in  der  Glandula  submaxil- 

laris.     Lex.  8.     8  Ngr.     (Commiss.  v.  Gerold*s  Sohn  in  Wien.) 
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Jahresbericht  üb.  die  Leistungen  n.  Fortschritte  in  der  Anatomie  u.  Physiologie. 
Hrsg.  V,  R.  Virchow  u.  A.  Hirsch.  Unter  Special-Red.  v.  E.  Gurlt  ü. 
A.  Hirsch.    Bericht   f.  dasr  J.  1871.     Lex.  8.      It  i/^  Thlr.      (Hirschwald  in 

BerUn.) 
Jahresbericht   üb.   die  Fortschritte   der  Chemie  u.  verwandter  Theile    anderer 

Wissenschaften.      Hrsg.    v.    A.    Strecker.      Für  1869.       8.  Heft.      gr.  8. 

2«/3  Thlr.     (Ricker's  Buchh.  in  Giossen.) 
Kraxner,  Fh.  W.,    Die  Heilkraft  des  Menschen  -  Magnetismus.       16.       i/e  Thlr. 

(Lincke  in  Friedriehshafen.) 
KraJXBf  J.,  ärztlicher  Bathgeber  für  den  Knrgebrauch  in  Karlsbad.     2.  Aufl.     8, 

6  Ngr.    (Dominicns  in  Karlsbad.) 
iSatschenberger,  J.,  üb.  den  Bau  d.  Pankreas.    Lex.  8.    4  Ngr.   (Commiss.  v. 

Gerold's  Sohn  in  Wien.) 
Maske»  B.,    irreducible  chronische,    puerperale  Invasion  d.  Uterus;   galranocanst. 

Abtragg.  desselben:  Genesg.    gr.  8.     Vs  Thlr.     (Gosohorsky  in  Breslau.) 
Müller,  C,  u.  F.  Boloff,  Mittheilungen  aus  der  thierärztlichen  Praxis  im  preuss. 

Staate.     19.  Jahrg.    (Berichtqahr  1870/71.)     gr.  8.     &/q  Thlr.     (Hinchwald 

in  Berlin.) 
Pettenlcofer,  M.  v.,  Beziehung  der  Luft  zu  Kleidung,  Wohnung  u.  Boden,   gr.  8. 

24  Ngr.     (Vieweg  &  Sohn  in  Braunschweig.) 
Pharmaoopoea  helvetioa.    Ed.  2.     gr.  8.      1  Thlr.  6  Ngr.     (Brodtmann  in 

Schatifhansen.) 
Siebter,  C.  A.  W.,   die  asiatische  Cholera   ist  als   Epidemie   u.    als   einzelner 

Krankheitsfall  erfolgreich  zu  bekämpfen,    gr.  8.  Va  Thlr.  (Friese  m  Leipzig.) 
Bosenfeld,    L. ,  die    ärztliche'  Praxisfreiheit  und  ihre  Folgen.     8.      V^  Thlr. 

(Lang's  Bnchhdlg.  in  Tanberbischofsheim.) 
Sammlung  klinischer  Vorträge  hrsg.  v.  B.   Volkmatin,  Nr.  89 — 40.    Lex.  8. 

Subscr.-Pr.  ä  i/eThlr.,Ladenpr.ä  i  «Thlr.  Inhalt:  89.   Ueber  den epUepUschen 

Anfall  V.  H.  Nothnagel.  —  40.  Ueber  Uospitalbrand  v.  F.  König.  —  41.  Ueber 

die  Transfusion  d.  Blutes  v.  H.  Leisrink.     (Breitkopf  &  Härtel  in  Leipzig.) 
Scbandeln,  C,  Pisa  als  climatischer   Curort.    gr.  8.    24  Gr.    (Braumüller  in 

Wien.) 
Sofaauta,  A.,  Zerstörung  des  Nenrus  facialis  und  deren  Folgen.    Lex.-8.   6  Gr. 

(Comm.  V.  Gerold's  Sohn  in  Wien.) 
Stetter,  G.,   Beitrag   zur  Diagnose  und  Behandlung  der  Schussverletiungen  des 

Kniegelenks,    gr.  8.     Vs  Thlr.     (Gosohorsky  in  Breslau.) 
Thierfelder,  A.,  Atlas  der  pathologischen  Histologie.     1.  Lfg.    Pathologische 

Histologie  der  Luftwege  und  der  Lunge.     Fol.  2  Thlr.     (Fnes  in  Leipzig.) 
Vereinsblatt,  arztUches,  für  Deutschland.     Red.:  £.  Richter.  1872.    No.  1. 

Lex.-8.    pro  Nr.  1— 10.    2/3  Thr.    (O.  Wigand  in  Leipzig.) 
Vortrage,   öffentliehe,  gehalten  in  der  Schweiz.  9.  u.  10.  Heft.    gr.  8.    Einzel- 
preis  16  Gr.     Inhalt:  9.     Ueber  Ernährung    v.   F.   KinkeUn.      10.   Aus  der 

Geschichte  der  Culturpflanzen  y.  S.  Schwendenor.   Vs  Thlr.     (Schweighausen 

in  Basel.) 
Weiss,    Th.,    Die   DarsteUung    künstlicher    Minenlwäsaer.      gr.    8.     s/3   Thlr. 

(Lincke  in  Friedrichshafen.) 
Beitsehrift,  Dorpater  medicinische,  red.  v.  A.  Böttcher.   8.  Bd.  (4  Hfte.)  1.  Hft. 

gr.  8.    3  Thlr.     (Gläser  in  Dorpat.) 
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Vorläufige  Anzeige. 


Anfangs  Januar  1873  beabsichtigen  die  Unterzeichneten  eine 

Homöopatliisclie  und  CMrurgisclie 

Heilanstalt  und  Klinik  zu  Berlin, 

Trebblnerstrasse  2, 

zu  erdffiien.  Das  von  uns  behufs  Einrichtung  der  Anstalt  erkaufte  Grund- 
stück zeichnet  sich  durch  seine  vorzugsweise  günstige  Lage,  zwischen  der 
Potsdamer  und  Anhaltischen  Eisenbahn  und  dem  zukünftigen  Berlin- 
Dresdner  Bahnhofe,  in  gesundester  Gegend  im  Süden  von  Berlin,  in 
nächster  Nähe  der  am  Tempelhofer-  und  Schöneberger  Ufer  entlang 
führenden  Promenade,  aus.  Das  Haus  ist  in  zweckmässiger  Weise  er- 
baut, hat  Vor]-  und  Hintergarten  und  ist  mit  modernem  Comfort  aus» 
gestattet.  Es  enthält  ausser  den  Souterrains  und  allgemeinen  Wirth- 
schaftsräumlichkeiten  43  Zimmer  mit  allem  Zubehör  und  grossen  Garten- 
baikonen, die  fast  sämmtlich  bis  Michaelis  1873  disponibel  werden,  und 
die  auf  61  Zimmer  und  4  feste  Barackenstationen  zu  erweitem  sind. 

Es  liegt  im  Plane  unseres  Unternehmens,  mit  der  Privatheilanstalt 
späterhin  eine  dem  Unterricht  und  der  Wohlthätigkeit  dienende 
„stationäre  Klinik",  sowie  eine  Lehranstalt  für  homöopatidsche 
und  chirurgische  HeOkunst  nach  modernen  wissenschaftlichen  Principien 
zu  verbinden. 

Die  wenigen  jetzt  freigewordenen  Räumlichkeiten  ste- 
hen indessen  schon  von  diesem  Monate  ab  zur  Aufnahme 
von  Kranken  bereit. 

Wir  beehren  uns,  gleichzeitig  ein  ausführliches  Programm  der  An- 
stalt der  heutigen  Nummer  dieser  Zeitung  beizulegen. 

Berlin,  im  Oktober  1872. 

Dr.  Ad.  Mallftiider,  Dr.  B.  Weil, 

K.  Ssnitätsrath,   Yictoriastr.  9b.  Belle-Alliancestr.  4. 


Druck  Ton  Julius  Klinkhardt  In  Leipzig. 


Aus  der  Praxis 
mit  besonderer  Berttekslehtignng  der  Hoehpotenzeii. 

Von  Dr.  C.  Knnkel  in  Kiel. 

Die  Hochpotenzenfrage  wird  nur  entschieden  anf  Grundlage  der  Ca- 
soistik.  Jedes  Baisonnement,  welches  dieser  entbehrt,  entbehrt  des  wissen- 
schaftlichen Fundaments  und  verdient  im  Grunde  keine  Berücksichtigung. 

Es  könnte  überflüssig  erscheinen,  diesen  Gemeinplatz  hier  wieder 
aufzufirischen,  wenn  die  allgemeine  Anerkennung  desselben  nicht  von  jeher 
eine  vorwiegend  theoretische  gewesen  wäre,  wenn  nicht  in  praxi  von  allen 
medidnischen  Schulen  dagegen  gestlndigt  würde.  Die  Theorie  der  Praxis 
vorauseilen  zu  lassen,  scheint  ein  Bedürfiiiss  des  Menschengeistes  zu  sein. 
Die  thatsfichlicbsten  Einzelheiten  daher,  die  sich  auf  unserm  Gebiete 
scheinbar  in  unlöslichem  Conflict  mit  dem  Hergebrachten  befinden,  die  sich 
gegenüber  dem  durchforschten  Gebiet  gleichsam  inselförmig  erheben,  ha- 
ben, 80  lange  es  nicht  gelang,  die  Kluft  zu  überbrücken,  meist  das  Schick- 
sal ignorirt  oder  ungeprüft  verworfen  zu  werden.  Vorzugsweise  gilt  dies 
von  unserem  speciellen,  dem  ärztlichen  Gebiete.  Auf  dem  Gebiete  der 
anderen  Zweige  der  Naturwissenschaften  liegt  die  Sache  anders.  Oersted.t^s 
Elektromagnetismus  war  s.  Z.  eine  solche  isolirte  Erscheinung.  Aber  es 
stand  Jedem  frei,  zu  jeder  Zeit  sich  durch  das  Experiment  von  der  Wahr- 
heit seiner  Entdeckungen  zu  überzeugen.  Die  Thatsache  stand  lange  fest, 
bis  sie  auch  gleichsam  theoretisch  gerechtfertigt,  bis  das  scheinbar  verein- 
zelte Glied  in  eine  Kette  von,  dem  Wesen  nach  ganz  gleichen  Erschei- 
nungen aufgenommen  wurde. 

Viel  ungünstiger  situirt  sind  die  Entdeckungen  auf  dem  Gebiete  der 
Median  und  besonders  der  Therapie.  Hier  muss  der  Arzt  warten,  bis  sich 
ihm  eine  passende  Gelegenheit  darbietet,  eine  bisher  unbekannte  Grösse 
zu  prüfen.  Dazu  die  Gefahr  des  Irrthums  bei  dem  Experiment  selber, 
zumal  in  der  Homöopathie.  Das  H  ahnemann  sehe:  „Machfs  nach,  aber 
macht^s  genau  nach*'  setzt  bereits  eine  Fülle  von  Kenntnissen  voraus,  die 
recht  Yiele  nicht  besitzen,  am  Wenigsten  derjenige,  der  die  Prüfung  am 
meisten  unternimmt:  der  Anfänger  resp.  völlig  Unkundige.  Solche  „Prü- 
fungen der  Homöopathie^^  werden  übrigens  nach  unserer  Ueberzeugung 
(natürlich  nach  irgend  einem  „Hausarzt^*)  in  der  Stille  viel  häufiger  unter- 
nommen, als  wir  Homöopathen  bei  dem  wissenschaftlichen  Dünkel  unserer 
Gegner  annehmen  dürfen.  Geht  nun  zudem  eine  solche  Prüfung  von  vom 

Intermtionale  HofimopathUche  Presse.    II.  Bd.  16 
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herein  von  der  ^wissenschaftlichen'^  Gmndlage  ans,  dass  die  homöopathi- 
schen Mittel  nach  den  bisher  bestimmten  Naturgesetzen  nicht  willen 
können,  so  wäre  es  doch  wunderbar,  wenn  das  Resnltat  nicht  ein  nega» 
tives  werden  sollte.  Dazu  kommt,  dass  Dank  dem  Einflnss  der  „Wiener 
Schule^*  heut  zu  Tage  sich  die  negativen  Erfahrungen  viel  mehr  breit  zu 
machen  pflegen,  als  die  positiven,  dass  die  Inhaber  eines  skeptischen 
Standpunctfl  nch  meist  liiter  hOheirer  birfpffatkm  ttdiend,  flieh  selbst  als 
die  gottgesandten  Träger  des  wissenschaftlichen  Fortschritts  betraditen. 

^Der  noch  unausgefochtene  Dosenstreit  in  der  Homöopathie  scheint 
uns  ein  fernerer  Beleg  für  die  Behauptung  zu  sein,  dass  die  Theorie  der 
Praxis  so  leicht  voraus  eilt  Man  mflsste  an  dem  gesunden  Sinne  der 
einen  oder  der  andern  Partei  zweifelhaft  werden,  wOsste  man  nicht,  dass 
hier  „des  Gedankens  Blässe*'  die  ursprüngliche  Färbung  der  Thatsachen 
verwischt,  dass  der  Forscher  die  letzteren  wiedergibt,  wie  sie  schon  durch 
das  Medium  des  eignen  wissenschaftlichen  Yorurtheils  hindurch  erscheinen. 

Der  Anwendung  der  Hochpotenzen  hat,  wir  zweifeln  keinen  Augen- 
blick daran,  die  übliche  materialistische  Naturanschauung  einzig  und  allein 
den  Hemmschuh  angelegt,  mit  der  sie  noch  fortwährend  ringt  Man  kann 
sich  eben  die  Wirkung  nicht  „erklären";  die  eingeimpfte  wissenschaftliche 
Vorstellungs weise  schneidet  die  Wirkungsmöglichkeit  von  vom  herein 
ab;  desfallaige  Experimente,  sollten  sie  auch  hier  und  da  stutzig  gemacht 
haben,  bestätigen,  weil  nicht  mit  dem  nöthigen  Ernst  unternommen, 
schliesslich  was  sie  sollen,  d.  h.  die  bereits  in  Fleisch  und  Blut  über- 
gegangenen ursprünglichen  Ansichten.*)  Befriedigt,  dass  man  doch  von 
vom  herein  Recht  gehabt,  lässt  man  die  Forschung  auf  diesem  Gebiete 
fortan  ruhen  und  wirft  sich  einer  Stabilität  in  die  Arme,  die,  weil  sie  die 
praktischen  Resultate  beeinträchtigt,  für  die  Homöopathie  selbst  von  den 
aUemachtheiligsten  Folgen  sein  muss.  Gegenüber  den  ,Jmponderabilien'^ 
befanden  sich  unlängst  die  Physiker  in  einer  ähnlichen  Lage  wie  wir 
Homöopathen  gegenüber  den  „Potenzen'S  „Wie  kann  die  Elektrici- 
tät  ein  Stoff  seines  sagten  die  Physiker,  „wenn  es  uns  frei  steht, 


*)  Es  sclieint  in  der  That  nicht  überflüssig  zu  sein,  darauf  aufmerksam  zu 
machen,  dass  wir  Nichts  in  der  Natur  wirklich  erklären  können,  dass  wir  kein 
einziges  Naturgesetz  wirklich  kennen.  Wenn  ich  ein  Gesetz  wirklich  verstehe,  so 
muss  ich  die  Nothwendigkeit  eines  Vorgangs  unter  bestimmten  Bedingungen  nach- 
weisen können.  Unser  Nachweiss  auf  diesem  Gebiete  ist  aber  stets  nur  auf  Em- 
pirie gestützt;  wir  stützen  obgenannte  Nothwendigkeit  nur  auf  den  Umstand,  dass 
sich  unter  gewissen  Bedingungen  bisher  stets  Dieses  oder  Jenes  ereignete.  Das 
warum?  bleibt  uns  verborgen.  Nicht  die  Gesetze  kennen  wir,  sondern  nur  gewisse 
Formeln,  für  deren  Richtigkeit  wir  nur  den  genannten  empirischen  Beweis  haben. 

Wir  stehen  den  Naturgesetzen  gegenüber,  wie  der  Steuermann  seinen  Auf- 
gaben, z.  B.  der  Messung  der  Sonnenhöhe  etc.  Er  hat  seine  Formeln,  die  ihn 
bis  dahin  nicht  irre  führten;  das  höhere  Verständniss  derselben  geht  schon  ab. 
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durch  fortgesetzte  Rotation  der  Scheibe  dieselbe  ins  Unend- 
liche immer  wieder  zu  erzengen?^^ 

Der  Widersprach,  der  zwischen  der  bisherigen  theoretischen  An» 
schanong  nnd  den  Thatsachen  lag,  hatte  znr  Folge,  dass  man  die  ganze 
Frage  iSngere  Zeit  ruhen  Hess.*)  Die  Versuche  Romford's  und  Davy's, 
die  einer  mechanischen  Erklärung,  zunächst  der  Wärme,  Bahn  brechen 
sollten,  wurden  wenig  beachtet.  Erst  1842  gelang  es  bekanntlich,  und 
zwar  nur  sehr  allmShlig,  dem  prakt.  Arzt  Mayer  die  Aufmerksamkeit 
der  Physiker  auf  die  Sache  zu  lenken.  DieTersuche  Joule* s  und  Hirnes 
thaten  ein  Mehreres  nnd  seit  dieser  Zeit  ist  die  thermische  Stofftheorie 
vollständig  über  Bord  geworfen,  die  mechanische  Theorie,  die  Theorie  der 
Aetherschwingungen  fOr  alle  sog.  Imponderabilien  adoptirt. 

„Wie  kann  das  heilende  Princip  ein  Stoff  sein?^'  müssen 
wir  Homöopathen  sagen,  wenn  es  uns  nicht  gelingt,  durch  fort- 
währende „Potenzirung^*  dasselbe  zu  erschöpfen? 

Sind  wir  in  der  Potenzirungsfrage  vielleicht  berechtigt,  uns  an  die 
Vibrationstheorie  anzulehnen? 

Hahnemann  legte  bekanntlich  grosses  Gewicht  auf  die,  bei  der  Be- 
reitung der  Arzneimittel  verwandte,  mechanische  Arbeit.  (Stärke  und 
Dauer  des  Reibens  und  der  Schfittelschläge.)  Die  Beobachtung  am  Kranken- 
bett hatte  ihn  dies  gelehrt.  Würden  fortgesetzte  Versuche  constatiren, 
dass  die,  mit  möglichst  wenig  mechanischer  Arbeit  bereiteten  Arzneimittel 
(wenigstens  für  die  löslichen  würde  dies  gelten)  eine  geringere  Wirksam- 
keit besitzen,  als  die  mit  viel  mechanischer  Arbeit  angefertigten,  so  wür- 
den wir  berechtigt  sein,  in  der  verwendeten  Arbeit  eben  so  gut  ein 
mechanisches  Aequivalent  der  Arzneiwirkung  zu  erblicken,  als  der 
Physiker  darin  ein  solches  der  Wärmeerzeugung  sehen  darf,  und  würden 
schliesslich,  um  die  Analogie  noch  weiter  auszudehnen,  bei  immer  fortge- 
setzter Operation,  d.  h.  dem  schliesslichen  Aufhören  des  Stoffs,  zur  An- 
nahme von  Aetherschwingungen  (etwa  specifischen  d.  h.  auf  irgend  eine 
Weise  von  dem  betreffienden  Medicam ente  beeinflussten)gelangen  können."^"^) 


*)  Denselben  lähmenden  Einflius  anf  die  Forschung,  den  der  Widerspruch 
zwischen  Theorie  und  Thatsache  in  der  Physik  übte,  übt  derselbe  offenbar  auch 
in  der  Homöopathie.  Wir  zweifeln  keinen  Augenbh'ck,  dass  nach  Lösung  dieses 
scheinbaren  Widerspruchs  auch  hier  (wie  in  der  Physik)  neues  Leben  erwachen  wird. 

**)  Das  mechanische  Gesetz  der  „mechanischen  Aeqnivalenz",  das  Gesetz, 
dass  keine  Kraft  verloren  geht,  sondern,  wo  dies  scheinbar  der  Fall,  dieselbe  nur 
in  eine  andere  umgesetzt  werde,  scheint  auch  bei  der  Erklärung  der  Wirkung  der 
Mineralwässer  in  Betracht  zu  kommen.  Wir  brauchen  hier  in  der  That  nicht  an 
den  in  mystisches  Dunkel  gehüllten  „Brunnengeist"  oder  an  freigewordene  Elektri- 
dtät  oder  an  den  „Geist"  der  Medicamente  überhaupt  zu  appelliren.  Die  grosse 
Wirkung  der  verhältnissmässig  ganz  kleinen  Dosen  erklärt  sich  viel  ungezwungener 
aus  der  steten  Bewegung,  der  die  differenten  Besfandtheile  vor  ihrem  Erscheinen 

16* 
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Gehen  wir  einen  Schritt  weiter,  bedenken  wir  die  Bedeutung  der  sog. 
Imponderabilien  für  das  organische  Leben,  so  liegt  doch  der  Schlnss  nahe, 
dass  dieselbe  Aggrogatform  (sit  venia  verbo),  hier  die  Aetherschwingongen, 
die  far  den  physiologischen  Zustand  des  organischen  Individuums  conditio 
sine  qua  non  des  Lebens,  auch  für  den  pathologischen  eine  adäquate 
Form  sein  mflsse. 

Aber  gerade  hier  sind  wir  an  einen  Punct  gehingt,  wo  die  Schwierig- 
keit erst  recht  beginnt  Hat  der  Physiker  es  zu  thun  mit  stets  gleichblei- 
benden Factoren,  so  der  Arzt  es  mit  stetig  wechselnden,  mit  Indivi- 
dualitäten. Für  das  eine  Individium  mag  diese,  für  das  andere  jene 
Stufe  der  Kraftentwiddung  (Potenz)  passen«  Um  so  leichter  der  Irrthum, 
um  so  grosser  die  Gefahr,  aus  zuf&Uig  in  einer  und  derselben  Richtung  ge- 
machten Erfahrungen  in  dies  oder  jenes  Extrem  zu  gerathen  selbst  da, 
wo  nicht  bereits  die  vorgefasste  Meinung  ihren  Stempel  unverülgbar  auf> 
gedrückt  Die  Natur  individualisirt,  der  Menschengeist  sucht, 
wie  gesagt,  zu  verallgemeinern. 

Wir  haben  oben  gesagt,  dass  die  Hochpotenzenfrage  nur  durch  die 
Gasuistik  entschieden  werden  könne,  uns  also  einer  Inconsequenz  schuldig 
gemacht,  indem  wir  eine  Theorie  der  Wirkung  vorausschickten.  Dieselbe 
hätte  jedenfalls  dem  mitgetheilten  Thatsächlichen  folgen  müssen.  Wir 
zogen  es  indess  vor,  die  Dinge  zu  nehmen,  wie  sie  einmal  sind  und  nicht 
wie  sie  sein  sollen,  mit  realen  Factoren  zu  rechnen,  statt  mit  idealen.  Der 
Naturforscher  soll  freilich  nicht  fragen  „wie  ist  dies  oder  jenes  möglich  ?"* 
er  darf  auch  nicht  aus  diesen  oder  jenen  gegebenen  Verhältnissen  ohne 
Weiteres  einen  Schluss  ziehen  auf  ihm  unbekannte  Dinge  (wovor  spedell 
Arago  warnt)  sondern  fragen:  ist  es  möglich,  und  die  Frage  nach  dem 
wie?  in  zweite  Reihe  setzen.  Allein  von  diesem  Ideale  sind  wfr  leider 
noch  weit  entfernt  und  aus  diesem  Grunde  wolle  man  das  Unlogische  dieses 
Yerfahcens  uns  nachsehen. 

Wir  gehen  nun  zu  den  praktischen  Mittheilongen  über  und  wenden 
uns  zunächst  zu  einem  der  wichtigsten  Mittel  unseres  Arzneischatzes,  znr 

Thuja. 

Eine  unberufene  Kritik  hat  die  ,4iomöopathischen  ErMirungen^^  von 
Wolf  mit  dem  Bannfluch  belegt.  Möchten  unsere  Mittheilungen,  die  in 
etwa  1 1  Jahren  am  Krankenbette  gesammelt  sind,  dazu  beitragen,  diesel- 
ben wenigstens,  so  weit  es  dieses  Mittel  betrifft,  wieder  zu  befreien. 

Unter  Zugrundelegung  der  Wolf  sehen  Pröfong  schicken  wir  eine 


auf  der  Erdoberfläche  aasgesetzt  waren.  Dürfen  wir  annehmen«  dass  manche 
warme  QueUen  (Gastein)  besonders  weite  Wege  machen  müssen,  so  würde  dieser 
Umstand  bei  dem  geringen  materiellen  Befund  die  Wirkung  erklären  helfen,  —  po- 
tenzlrte  Medicamente*^ 

Bekanntlich  wird  auch  dem  fliessenden  Wasser  rom  Volk  eine  besonder« 
,»Kraft'*  zugetraut. 
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kurze  Uebersicht  deijenigen  Symptome  vorans,  die,  soweit  das  Gedächtniss 
nicht  täuscht,  die  Anwendung  der  Th^Ja  vorzugsweise  indicirten. 

Yielleicht  wird  dem  Anfänger  die  Anwendung  des  Mittels  dadurch 
erleichtert 


Alle  Erscheinungen  ausserordentlich  excessiv. 

Dieselben  treten  Anfangs  indess  so  leise,  so  schleichend  auf,  dass  der 
Zeitpunct  des  anfänglichen  Erkrankens  nicht  angegeben  werden  kann. 

Das  Gemflth  ist  in  der  Mehrzahl  der  Fälle  in  hervorstechender  Weise 
afScirt;  die  Kinder  sind  ausserordentlich  eigensinnig  oder,  wie  mir  oft  die 
Eltern  bemerkten,  „boshaft^*  oder:  „nie  vergnOgt'*;  in  späteren  Jahren 
stilles  Insichgekehrtsein  u.  s.  w. 

Schwindel  unter  verschiedensten  Verhältnissen  (häufig). 

Kopfschmerzen  verschiedenster  Art  (minder  häufig). 

Eigenthümliche  Dfirre  der  schwer  zu  ordnenden  Haare,  Kttrzerwcr- 
den,  leichte  Zerreissbarkeit,  Spitzen  gespalten,  oder  sich  wie  verbrannt 
kräuselnd,  Ausüallen  oder  ausserordentlich  starkes  Wachsthum  der  Haare. 
Die  bösartigsten  Augenblennorrhöen;  endlose  „scrophulöse*'  Ophthalmieen; 
fauler  Geschmack;  zuweilen  eigenthümlich  landkartenähnliches  Aussehen 
der  Zunge  in  Folge  linearer  Protuberanz  der  Papillen;  Bläschen,  Knöt- 
chen an  den  Innenflächen  der  Lippen,  besonders  der  Unterlippe,  oft  sehr 
schmerzhaft  abscedirend  und  ein  flaches  Ulcus  hinterlassend.  Heisshunger, 
auch  mit  Appetitlosigkeit  altemirend,  oder  andauernde  Appetitlosigkeit; 
Voüsein  nach  Essen,  oft  „wie  zum  Platzen^;  die  entsetzlichste  Flatulenz; 
Krötenbauch  bei  Kindern  (sehr  häufig). 

Hartnäckigst«  Obstipation  oder  nicht  zu  stillender  Durchfidl;  Tenes* 
mus;  unfreiwilliger  Abgang  der  Faeces;  fast  constante  Störungen  im  nro- 
poätischen  System:  Urin  massenhaft  oder  abnorm  spärlich;  Entleerung  ab- 
norm häufig  oder  abnorm  selten;  Brennen  etc.  beim  Uriniren;  Spitze  der 
Urethra  geröthet;  beim  Mädchen  auch:  Wundsein  und  Höthe  an  den  Lab. 
major,  sowie  spitze  Condylome  am  Orific.  uretbrae;  spitze  Condylome  auf 
Glans  und  Praeputium. 

Ausserordentliche  Aufregung  (oder  Depression)  im  Genitalsysteme; 
unwiderstehlicher  Drang  zur  Onanie,  die  selbst  im  Schlaf  gettbt  wird. 

Asthmatische  Beschwerden;  Herzklopfen;  organische  Herzleiden 9 
Phthisis  pnlmon. 

Uebermässige  EntWickelung  des  Panniculus  adiposus,  Lipome;  Warzen 
zuweilen  von  colossaler  Grösse;  Pusteln;  Varicellen ;  Urticaria ;  Pemphigus  fo- 
liaceus ;  Ablagerung  von  schmutzigem  Secret  z.  B.  auf  den  Streckseiten  der 
Finger,  auf  der  Haut  des  ganzen  Körpers  zwischen  denLamellen  der  Epidermis. 
Lähmungsartige  Schwäche  der  Extremitäten,  oft  schon  kurze  Zeit 
nach  der  Infection  (virulente  Gonorrhöe)  eintretend. 
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Schlaflosigkeit,  Btetes  ruheloses  Umherwerfen,  oder  aasserordenUich 
tiefer  unerquicklicher  Schlaf;  Auffahren  mit  Geschrei  aus  dem  Sdilafe, 
dann  kehrt  oft  (bei  Kindern)  die  Besinnung  erst  nadi  längerer  Zeit  zurück. 

Cretinismus. 

Die  auf  betreffender  (sykotischer)  Grundlage  sich  bildenden  £x8udat- 
massen,  besonders  in  der  Bauchhöhle,  zeigen  Tendenz  zu  ausserordentlich 
rascher  Organisirung  und  raschem  Wach&thunu 

Charakteristisch  ftar  den  genannten  Krankheitsprocess  ist  die  ausser- 
ordentliche Mannigfaltigkeit  der  Krankheitsformen,  die  das  Contagium 
zu  erzeugen  vermag.  Dasselbe  übertrifft  in  dieser  Hinsicht  das  syi^i- 
tische  Contagium  weit. 


Bevor  ich  zur  Mittheiiung  dahin  gehöriger  Fälle  übergdie,  ein  paar 
Worte  über  die  Methode  der  Behandlung. 

Wolf  räth  dringend:  nur  eine  einzige  Dosis  der  30.  resp.  höheren 
Potenz.  Wiederholung  habe  Unheilbarkeit  zur  Folge.  Will  man  nun  die 
Resultate  einer  vorgeschriebenen  Behandlungswdse  genau  kennen  lernen, 
so  darf  man  natürlich  letztere  nicht  ad  libitum  und  nach  eigner  vorgefass- 
ter  Meinung  verändern.  Ich  habe  daher  stets  nur  die  Eine  Dosis  gegeben 
und  die  Heilung  der  Reaction  der  Natur  überlassen,  was  auch  fast  aus- 
nahmslos von  dem  besten  Erfolge  gekrönt  war.  Es  ist  in  der  That  auch 
schwer  begreiflich,  wie  Jemand,  der  diese  Reaction  als  das  eigentlich  hei- 
lende Agens  ansieht,  sich  gegen  diese  Methode  echauffiren  kann.  Es 
scheint  die  allopathische  Vergangenheit  der  betreffenden  Aerzte  zuweilen 
von  Einfluss  gewesen  zu  sein.  Auch  das  Contagium,  wie  manche  andere 
Krankheitsursachen,  wirken  ja  nur  ein  Mal  wn  und  hat  diese  Einwirkung 
in  ihrem  Gefolge,  je  nachdem  es  ein  organisches  System  resp.  Organ 
nach  dem  andern  beMt  und  zu  krankhafter  Thätigkeit  veranlasst  u.  s.  w. 
immer  neue  und  neue  Erscheinungen  (phm.,  secund.,  tert  Syphilis).  Habe 
ich  das  wirkliche  Heilmittel  in  der  Hand,  das  Simile,  das  dieselben  or- 
ganischen Bahnen  im  Organismus  als  das  Contagium  berührt,  so  muss  ich 
erwarten  dürfen,  dass  der  Impuls  einer  einzigen  Dosis  eben  so  weit  rekhU 
wie  der  einer  einzigen  Dosis  des  Contagioms,  vorausgesetzt  aber,  dass 
diese  Reaction  (wie  dies  in  acuten  Krankheiten  oft  der  Fall  zu  sein 
scheint)  nicht  zu  früh  erlahmt  Freilich  sagt  uns  die  Erfahrung  das  Gegen- 
theil,  so  ist  das  Raisonnement  verkehrt.  Dies  war  aber  in  den  mitzuthei* 
lenden  Fällen  in  Betreff  der  Thuja  nicht  der  Fall.  Ich  habe  stets  nur  eine 
Dosis  gegeben,  aber  nie  unter  der  80.  Centesimalpotenz,  und  von  dieser, 
wie  ich  nachzuweissen  hoffe,  die  besten  Resultate  gesehen.  Kur  ein  oder 
zwei  Mal  glaubte  ich  es  bereuen  zu  müssen,  dass  ich  die  Dosis  etwa  nach 
Jahresfrist  nicht  wiederholt  hatte.  Ueber  die  Wirkung  der  niederen  Po- 
tenzen kann  ich  nicht  urtheilen,  da  ich  sie  nicht  angewandt    Torau^ge- 
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schickt  m  ferner,  dass  es  sich  hier  für  mich  nicht  mn  ausfohrliche  Kran- 
kengeschichten handelt  (dazu  genügen  die  vorhandenen  Joumalnotizen  nicht), 
sondern  nur  um  eine  kurze  Charakteristik  i^id  besonders  um  das  t^^era- 
peutische  Besultat  Letzteres  scheint  i^os  auch  schon  deshalb  ?on  beson- 
derer Wichtigkeit  zu  sein,  weil  es  in  den  nicht  seltenen  Fällen,  ^o  die 
4etiologie  nicht  nachweisbar,  in  pathologischer  Hinsicht  wohl  in  der  Mehr- 
zahl der  Fälle  Licht  zu  verbreiten  sich  eignet.  Wenn  wir  wirkliche 
Heilmittel  in  der  Han4  haben,  so  wird  es  un^  in  den  meisten  Italien 
gestattet  sein,  uns  der  Wirkung  eines  bestipunten  Mittels,  in  specie  eines 
Constitutionsmittel^  (antipsor.,  antisjphil,  antißykoaitO  auf  das  wirkliche 
Wesen  eines  Krankheitsprocesses  im  concreten  Fall  (wir  ^rechen  nicht 
von  Formen)  einen  Bückschluss  zu  machen.  Wenn  die  physiologische 
Schule  diesen  Satz  nicht  anerkennt,  so  hat  aie  von  ihrem  Standpunct  aus 
vollkommen  Recht,  und  zwar  erstens,  weil  sie  keine  wirklichen  Heihnitte^ 
besitzt,  zweitens  weil  sie  Krankheitsform  und  Krankheitswesen  allenpeist 
identifidrt 

Zunächst  erlaube  ich  mir  einen  Krankheitsfall  zu  recapituliren,  über 
den  ich  bereits  in  der  letzten  Centralvereinssitzung  in  Braunschweig 
berichtete. 

1.  Fall.  Das  Kind  des  Landarbeiters  J....*)  zu  £.....  (Dorf  im 
Herzogthum  Schleswig)  11  Jahr  alt,  war  bis  zum  Alter  von  3^^  Jahren 
gesund.  Um  diese  Zeit  vaccinirt,  fing  es  an  zu  kränkeln.  Aerztlicbe 
Hülfe  war  von  den  unbemittelten  Eltern  aber  erst  gesucht  worden,  als  das 
Kind  (Mädchen)  das  4.  Jahr  erreichte.  Ein  Augenleiden,  das  mit  ausser- 
ordentlicher Lichtscheu  einherging,  hatte  diese  dazu  bestimmt.  Alle  an- 
gewandten Mittel)  örtliche  wie  allgemeine,  waren  erfolglos  gewesen.  Eine 
genauere  Untersuchung  des  Auges  war  durch  die  ausserordentliche  Licht- 
scheu stets  verhindert  worden.  Sie  hatte  die  letzten  7  Jahre  in  einem 
geschlossenen  Bettraum  (sogenannte  Wandbettstelle)  verbracht.  Nur  auf 
kurze  Zeit  täglich  verliess  sie  das  Bett,  damit  dieses  aufgemacht  und  die 
Luft  erneuert  werde.  Dann  musste  sie,  obgleich  die  Augen  mit  einem 
Tuch  verbunden  waren,  vom  Tageslicht  abgewandt  sitzen,  und  auch  dieses 
vertrug  sie  nur,  in  Fplge  der  Lichtscheu,  V4  bis  höchstens  Vs  Stunde. 
Kachts  fast  völlige  Schlaflosigkeit,  nur  gegen  Morgen  traumvoller  Schlam- 
mer. Die  oben  erwähnte  charakteristische  Dürre,  Sprödigkeit  und  das  Aus- 
gehen und  Kürzerwerden  der  Haare  (in  Folge  von  Abbrechen  derselben) 
waren  hier  sehr  ausgeprägt  Völlige  Appetitlosigkeit,  blassgraue  Färbung 
des  Gesichts.  Das  Kind  war  natürlich  körperlich  wie  geistig  ausserordent- 
lich in  der  Entwickelung  zurückgeblieben.  An  eine  genauere  Untersuchung 


*)  Der  Herr  Verfasser  wünscht  nicht,  dass  die  Namen  der  betreffenden  Pa- 
tienten verüff entlicht  werden.  Es  steht  jedoch  Jedem  die  Einsicht  in  das  Manu- 
Script,  welches  dieselben  enthält,  frei.  Die  Redaction. 
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der  Augen  war  nicht  zu  denken.  So  weit  dieselbe  möglich  ergab  sie, 
dass  eine  irgend  in  Betracht  kommende  Oefässi^jection  nicht  vorhanden 
sei.  Auch  die  Lider  zeigten  weder  jetzt,  noch  angeblich  vorher  nennens- 
werthe  Anschwellung.  Sonstige  Symptome  finde  ich  nicht  verzeichnet. 
Am  20.  April  1861  verordnete  ich  der  Kranken  Sulphur  30,  am  24.  desselben 
Monats  Apis  30,  am  1.  Mai- Apis  3.  Bis  zum  5.  Mai  Besserung,  örtliche  wie 
allgemeine.  Dann  wieder  Zunahme  der  Lichtscheu.  Am  9.  Mai  Bellad.  30., 
am  19.  Mai  Ignat.  30.  ohne  irgend  welchen  Erfolg.  Am  24.  Mai  sah  ich  die 
Kranke  wieder.  Ausserordentliche  Lichtscheu  mit  Thränen  der  Augen,  Far^ 
benerscheinungen,  zeitweiligem  Schwindel,  Nachmittags  4  Uhr  Schüttelfrost« 
dem  Hitze  und  Durst  folgen;  Harndrang;  viele  Träume.  Yerordn.  Thiga 
30  glob.  ji  Abends  in  Wasser  auf  Ein  Mal  zu  nehmen. 

Am  1.  Juni  Bericht.  Zunahme  des  Schwindels,  das  tlbrigo  Befinden 
unverändert  „aber  nicht  schlechter*^  Keine  Medication.  Bericht  vom  13. 
Juni:  Die  Lichtscheu  hat  wesentlich  abgenommen,  die  Augen  „eitern^^ 
Am  14.  Juni  sah  ich  die  Kranke  wieder  und  konnte  jetzt  erst  constatiren^ 
dads  hier  eine  chronische  Keratitis  vorlag.  Beide  Corneae  waren  gleich- 
massig  getrübt,  das  Sehvermögen  so  weit  aufgehoben,  dass  sie  nur  Tag 
und  Nacht  unterscheiden  konnte.  Allgemeines  Befinden  wesentlich  besser. 
Appetit  und  Schlaf  kehren  wieder  u.  s.  w. 

Bericht  vom  2.  Juli.  Anschwellung  und  Röthe  der  Augenlider  beider 
Augen,  grosse  Mattigkeit,  Leibschmerz  in  Anfällen,  Abgang  von  Lumbrids. 
Die  Nase,  die  bis  dahin  schleimiges  Secret  geliefert  hatte,  ist  trocken. 
Diesser  Zustand  dauerte  mehrere  Tage.  Dann  Besserung,  Abnahme  der 
entzündlichen  Erscheinungen  unter  profuser  Schleimaussonderung  aus  der 
Naae  etc.  Solche  Sttirme  traten  von  da  ab  alle  3 — 4  Wochen  ein,  ohne 
dass  es  gelungen  wäre,  dieselben  durch  interponirte  Palliativmittel  irgend- 
wie abzuschwächen  (Thuja  wurde  nicht  wiederholt).  Dann  und  wann  hatte 
ich  Gelegenheit,  das  Kind  zu  sehen  und  zu  constatiren  erstens,  dass  das 
ganze  Parenchym  der  Cornea  von  der  so  intensiven  Trübung  befallen  war; 
zweitens,  dass  die  genannten  intercurrirenden  stürmischen  Erscheinungen 
die  eigenthümlichste  kritische  Bedeutung  hatten.  Denn  jedesmal  nach  Ab- 
lauf dieses  3 — 5  Tage  andauernden  Processes,  wobei  die  Eiterung  eine 
ausserordentlich  starke  war,  hatte  die  Trübung  der  Cornea  subjectiv  und 
objectiv  erkennbar  abgenommen.  Nach  etwa  6 — 7  Monaten  war  die  Hei- 
lung vollendet  und  keine  Spur  des  Augenleidens  mehr  bemerkbar. 

2.  Fall.    Am  23.  April   1864  wurde  mir  ein   9 jähriges  Mädchen, 

Tochter  der  Wwe.  K aus  S vorgestellt    Dieselbe  ist  nach 

Angabe  der  Mutter  2  Jahr  alt  vaccinirt.  Seitdem  ist  sie  nie  gesund  ge- 
wesen, während  sie  vorher  „keine  kranke  Stunde  gehabt,''  nur  als  klei- 
nes Kind  viel  Ausschlag.  Gleich  nach  der  Yaccination  Pockenaus- 
schlag über  den  ganzen  Körper,  dann  Wechselfieber.  Die  hervorstechend- 
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sten  Erscheinimgen  sind  augenblicklich:  die  hochgradige  psychische  Ver- 
stimmimg,  Unlust,  Unzufriedenheit,  Unverträglichkeit  („sie  kann  sich  mit 
sich  selbst  entzweien^').  Schlaf  dnrch  angstliche,  tranrige  Träome  unter- 
brochen, nach  dem  Schlaf  marode,  ärgerlich,  häufig  tiefes,  seufzendes  In* 
spiriren,  Otorrhöe  wässerig,  eitrig,  langsames  Wachsthnm  der  Haare,  Spal- 
ten derselben  an  den  Spitzen,  ErOtenbanch,  kleine  bräunliche  Flecke  auf 
der  Cornea,  Photophobie,  pastöse  Oberlippe  besonders  seit  dem  7.  Jahre, 
lin  Parenchym  der  Oberlippe  ein  Knötchen  von  der  Grösse  einer  Erbse, 
bei  Yerkältung  anschwellend  Insecten-,  z.  B.  Mflckenstiche,  rufen  ausge- 
breitete Hautentzündungen  hervor.  Auf  den  Armen  zahlreiche  weissglän- 
zende  Narben,  nach  Aussage  der  Mutter  von  den  Mückenstichen  herrührend. 
Dieselben  haben  genau  das  Aussehen  der  Impfnarben.'  Yerordn.:  Thuja 
30  glob.  ji  in  Wasser  Abends  zu  nehmen. 

Bericht  vom  81.  Mai.  Am  2.  Tage  nach  dem  Einnehmen  viele  Brust- 
und  Leibschmerzen,  musste  das  Bett  hüten.  Dann  allmähliche  Besserung. 
Die  bräunlichen  Flecke*)  auf  der  Cornea  sind  jetzt  weiss,  Photophobie 
verschwunden,  ebenso  bis  anf  geringe  Andeutungen  das  seufzende  Athmen. 
Verordn.:  Glob.  sacch. 

Bericht  vom  25.  Juni.  Seit  14  Tagen  zeitweiliges  Unwohlsein.  Zu- 
erst heftige  Kopfschmerzen  im  ganzen  Kopf  mit  Yerdriesslichkeit  und 
Eigensinn,  Morgens  Somnolenz,  schläft  bis  1 0 — 1 1  Uhr  Vormittags,  Schmer- 
zen bald  hier  bald  da,  Brust,  Rücken,  Leib  u. .  sw.  Die  Lippen  sind  jetzt 
eigenthümlich  welk  u.  s.  w.    Yerordn.:  Glob.  sacch. 

Bericht  vom  16.  Juli.  Morgens  noch  marode,  die  circumscripte 
Geschwulst  in  der  Oberlippe  ganz  verschwunden.  Letztere  schwillt  nur 
bei  bevorstehendem  Regen  oder  Wind  noch  an.  Am  13.  August:  Die 
Flecke  auf  den  Armen  haben  ihre  blendendweisse  Farbe  verloren,  nähern 
sich  in  Betracht  der  Farbe  der  der  umgebenden  Haut,  Stimmung  heiter, 
Functionen  normal.  Nur  Einfluss  der  Witterung  auf  die  Anschwellung 
der  Oberlippe  derselbe,  bei  Yerkältung  hier  und  da  geschwollene  Drüsen 
und  zeitweilig  Hautausschläge  (wir  erinnern  daran,  dass  sie  schon  vor  der 
Yaccination  daran  gelitten);  das  Abdomen  zeigt  normalen  Umfang,  ist  weich 
u.  s.  w.  Die  Krankheitsresiduen  sind  offenbar  psorischen  Charakters  und 
liegen  ausserhalb  der  Wirkungssphäre  der  Thuja. 


*)  Bräanliche  Flecke  auf  einigen  Körpertheilen ,  besonders  anf  dem  Hand- 
rücken, sind  ein  hantiges  Symptom  bei  Thnja-Kranken.  In  einem  Falle  war  der 
grösste  Theil  der  Unterarme  broncefarben.  Im  geringeren  Grade  theilten  mehr 
wenige  andere  KörpertheUe  diese  Eigenthümlichkeit.  Diese  wie  die  Allgemein- 
Erscheinnngen  liessen  mich  die  Diagnose  anf  Addisonsche  Krankheit  stellen.  Der 
Mann  wurde  durch  1  Dosis  Thuja  200  allerdings  erst  nach  etwa  6 — 7  Monaten 
hergesteUt.  Die  Färbung  der  Haut  blieb  viel  länger.  Vielleicht  hatten  die  hier 
erwähnten  Flecke  dieselbe  Bedeutung. 
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Besserung  in  46n  ersten  4— 6  Wochen,  dann  wieder  scheinbare  Ter- 
Schummerung  ist,  wir  möchten  sagen,  der  normale  oder  doch  ein  sehr 
häufig  vorkommender  Verlauf^  in  schliesslich  durchgehends  gOnstig  enden- 
den Fällen  bei  Anwendung  von  höheren  Potenzen  in  Einer  Posi^.  Wer 
in  solchen  Fällen  nicht  warten  kann,  kommt  wahrscheinlich  ?iel  spater, 
noch  wahrscheinlicher  gar  nicht  zum  Ziele.  Es  liegt  doch  nahe  ge^ng, 
dass  die  zeitweilig  erwachende  Beaction  des  Organismus  (Periodicitat  der 
organischen  Functionen)  ohne  das  Gefühl  ?on  Kranksein  für  das  Indivi- 
duum nicht  vorübergehen  kann. 

3.  Fall.  KindN.,  3  Jahr  alt,  vor  der  Yaccination  gesund,  kr(üikeltfi 
nach  derselben  unausgesetzt:  Schlaflosigkeit,  YerdriessUchkeit,  EigensiiiD, 
Harndrang,  Ausgehen  der  Haare.  Die  Mutter  beschuldigte  unau%efordert 
die  Yaccination  als  Ursache  des  Erkrankens.  Allmählich  stellte  die  Klei&e 
das  Gehen  ein,  schliesslich  ist  sie  ausser  Stande,  aufrecht  zu  sitzen.  Wird 
sie  aufrecht  hingesetzt,  so  sinkt  der  Kopf  vomflber  auf  die  Knie  der  flectir- 
ten  untern  EIxtremitäten.  Die  Untersuchung  des  Rflckens  eingab  Atroiihie 
der  unteren  Partie  der  langen  Rflckenmuskeln.  Eine  einzige  Dosis 
Thuja  genügte,  um  die  kleine  Kranke  in  verhältnissmässig  kurzer  Zeit 
völlig  herzustellen.  (Die  näheren  Daten  habe  ich  leider  nicht  zur  Hand,  da 
mir  augenblicklich  nur  ein  Auszug  aus  meinem  Journal  zu  Gebote  steht) 

4.  Fall.  Am  26.  Februar  1863  consultirte  mich  der  Gastwirth  P. 
zu  E.  wegen  eines  Asthmas,  wodurch  Patient,  angeblich  schon  seit  einem 
Jahr,  an's  Bett  gefesselt  war.  Leider  war  ich  in  der  ersten  Zeit  darauf 
angewiesen,  meine  Yerordnungen  nur  auf  Bericht  hin  zu  treffen.  Derselbe. 
47  Jahr  alt,  will  vor  Eintritt  ins  Militair  ganz  gesund  gewesen  sein,  aar 
wiederholt  Scabies  gehabt  haben,  die  nach  einer  gewissen  Zeit,  ohne  dass 
er  sich  neuer  Ansteckung  wollte  ausgesetzt  haben,  Recidive  machte.  Als 
Soldat  vaccinirt.  Seitdem  gekränkelt  In  den 'letzten  Jahren  (wenn  ich 
nicht  irre  3)  ist  er  unausgesetzt  an  „Leberkrankheit"  ärztlich  behandelt 

Die  asthmatischen  Insulte  befallen  ihn  vorzugsweise  Nachts  (2 — 4  An- 
fälle in  einer  Nacht).  Bei  denselben  bald  mehr  Schleimrasseln,  bald  pfei- 
fende Respiration,  auch  Anfälle  von  Husten  mit  intensiver  Röthe  des  Ge- 
sichts. Der  Umgebung  auffallend  ist  seine  gereizte  Stimmung  und  die 
lauge  Dauer  seines  ein  Mal  erregten  Zornes,  ganz  im  Gegensatz  g^en 
früher.  Schlaf  sehr  ungenügend.  Gelingt  es  Patient  nicht,  zur  gewohnten 
Zeit  einzuschlafen,  dann  stetes  ruheloses  Umherwälzen.  Stiche  in  den 
Hypochondern,  bald  rechts,  bald  links.  Die  geringste  Quantität  Speise 
belästigt  ihn;  hochgradige  Flatulenz,  zeitweilige  Schmerzen  in  allen  Ge- 
lenken. Nachdem  jedesmaligen  Anfall  starker  Schweiss;  fettiger  Schweiss: 
hohläugiges  Aussehen,  jede  zweite  Nacht  Yerschlimmerung;  Urin  ist  äusserst 
spärlich,  Excretion  langsam.  Gegen  Ende  des  jeweiligen  Anfalls:  Ziehen 
in  den  unteren  Extremitäten  („die  Krankheit  zieht  in  die  Beine'O?  ^^ 


—    251     — 

slets  intensiv  geröthet,  „krebsroth^'  sind.  Hartnäckige  Obstipatioi^  kein 
Stahl  ohne  Piurgansen.  Die  verordneten  Mittel :  I^aphes.,  Phoaph.,  Solph., 
Arsm.  hntleft  keinen  Erfolg.  Am  6.  Ja}i  verordnete  ich  eine  Gabe  Thiga 
SOG  (JlDoiehon). 

Bericht  vom  23.  Augwt.  Wos^ntüche  Be^sen^g^  reichlichere  Urin« 
secretion,  Schlaf  besser,  die  Röthe  der  unteren  Extremit&ten  hat  ajbge* 
noniBten  n.  a.  w.  Stnhl  noch  tr&ge^  Yerorda.:  Glob-  sacch.  Ixfi  Septem- 
ber gehl  PMent  berdts  ausser  dem  Hause  umher.  Im  October  kleiner 
Insaltns  Nachte.  Im  December,  nach  vorhergegangenem  mehrtägigem  Un- 
Wohlsein,  proAue  Diarrhöe,  die  grosse  Mengen  Schleim  abfahrte.  Im  Mai 
des  folgenden  Jahres  traten  knrsi  nach  einander  noch  mehrere  heftige  A,nlUle 
auf,  mit  Fieber,  unauslöschlichem  Durst,  Uebelkeit,  quäkendem  Hosten. 
Darauf  dauernde  Genesung.*)  Audi  hier  erwiesen  sich  Palliativmittel 
während  des  Paroxysmus  z.  B.  Arsen.  3,  Ipec.  3.  u.  s.  w.  als  nutzlos. 

5.  Fall.  J.,  24  Jahr  alt,  ist  angeblich  froher  stets  gesund  gewesen. 
Vor  2  Jahren  wurde  er  als  Soldat  revaccinirt.  Seit  vorigem  Sommer  Aus- 
gehen der  dflrren  Haare,  Hagen  über  Kop&chmerz,  Schwindel,  schlechten 
Schlaf,  schwieriges  Einschlaff^n ,  nächtliches  ruheloses  Umherwälzen, 
Schwäche  in  den  unteren  Extremitäten,  steten  Durst,  Schmerzen  im  Epig. 
ü.  s.  w.  Am  20.  Juni  Thuja  30. ;  5.  Juli  Schlaf  besser,  Schmerz  im  Epig. 
geringer,  Durst  nicht  so  stark,  unerträgliches  Jucken  der  Kopfhaut.  Nach 
Yerbrauch  von  vier  ferneren  Pulvern  Sacch.  lact.,  wovon  Patient  an  jedem . 
5.  Abend  eins  nahm,  war  selbiger  so  weit  hergestellt,  dass  er  auf  fernere 
Behandlung  verzichtete. 

6.  Fall.  Am  30.  Juni  1871  wurde  wegen  eines  6 — 7jährigen  Mäd« 
chens  mein  Rath  erbeten.  Dasselbe  war  vor  5—6  Wochen  revaccinirt. 
Seitdem  unaufhörliches  Emporschiessen  von  vereinzelten  Pusteln,  vom  Aus- 
sehen der  Yaccinapusteln.  Das  allgemeine  Befinden  ist  nicht  wesent- 
lich getrflbt.  Auffallend  ist  nur  „die  mit  jedem  Tage  zunehmende  Blässe*^ 
und  die  Anämie  der  Schleimhäute^  ferner  der  Mangel  an  Ausdauer  bei 
körperlichen  Bewegungen.  Es  lag  hier  eine  sich  rapid  entwickelnde 
Bleichsucht  vor.    Auf  1  Dosis  Thi^a  hörte  die  Pustelbildung  sofort  auf, 


•)  Scheinbare  Recidive,  resp.  Versehlimmenm«;  Bind  eine  gewöhnliclie  Er- 
seheinnng  in  den  Fallen,  wo  wir,  auf  sichere  Indicationen  gestützt,  berechtigt  aind, 
von  Einer  Dosis  einer  Hochpotenz  Ileilung  zu  erwarten  Solche  Keactionen  der 
Natur  bilden  dann  meistens  den  Schlusdütein  des  Heil  Vorgangs.  Was  die  Folge 
sein  wird,  wenn  man  hier  mit  dem  früher  wirksamen  Mittel  ins  Haus  fallt,  kann 
ich  nicht  sagen,  da  ich  mich  dergleichen  Unzuträglichkeiten  stets  enthalten  habe. 
Das  Eine  indess  weiss  ich,  dass  ich  bemerkenswerihe  und  zum  Heile  des  Kranken 
wiederholte  kritische  Erscheinungen  nur  da  sah,  wo  <ile  eine  Dosis  ungestört  wir- 
ken durfte. 
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die  normale  Gesichtsfarbe  nnd  die  Kräfte  kehrten  wieder,  so  dass  seit  dem 
14.  Juli  meine  Hülfe  nicht  mehr  in  Ansprach  genommen  wurde. 

Dem  genannten  Fall  analog  sind  zwei  andere,  deren  Detail  ich  leider 
augenblicklich  nicht  mittheilen  kann.  Hier  erschienen  etwa  nach  Jahrea» 
frist  auf  den  alten  Impfnarben  nene  Pusteln,  die  den  alten  Cyclns  wieder 
durchliefen. 

7.  Fall.    Am  23.  December   1871  wurde  mir  ein  etwa  4jft]iriger 

Knabe,  v.  S ,  vorgestellt,  der  seit  der  Yaccination,  die,  wenn  ich 

nicht  irre,irin  sein  2.  Lebensijahr  gefallen  sein  sollte,  nach  Aussage  der 
Eltern  un^Kisgesetzt  gekränkelt  hatte.  Eben  so  unausgesetzt  hatten  die 
Eltern  angliche  Hülfe  gesucht  Im  ersten  Jahre  nach  der  Yaccination 
unaufhörliches  Emporschiessen  ?on  Pusteln,  aitemirend  mit  Bildung  von 
kleinen  Oelchwüren,  beides  nur  an  den  alten  Impfstellen.  (Der  behandelnde 
Arzt  hatte'  schlechte  Lymphe  beschuldigt.)  Endlich  erreichte  dieser  Pro> 
cess  sein  Ende,  ohne  dass  in  dem  übrigen  Befinden  des  kleinen  Kranken 
eine  Besserung  eingetreten  wäre.  Jetzt  Hauptklage:  Stuhl-  und  Harn- 
drang (gleichzeitig),  anscheinend  mit  Unmöglichkeit  Stuhl  und  Harn  ohne 
die  heftigste^  Schmerzen  zu  entleeren.  Er  hält  desshalb  die  Excremente 
mit  äusserstlr  Anstrengung  zurück.  Der  Stuhl  selbst  ist  weiss,  Urin  zeigt 
keine  Abnormität,  Oxyuris  vermicularis,  blasse  Gesichtsfarbe,  oft  verstinunt 
u.  s.  w.  Ich  verordnete  l  Dosis  Thuja  80.  Schon  am  folgenden  Tage 
waren  Stuhl-  und  Harndrang  verschwunden,  um  während  der  Dauer  meiner 
Beobachtung  nicht  wiederzukehren,  d.  h.  bis  zum  12.  Januar  1872.  Alle 
Functionen  seitdem  geregelt.  In  dieser  Zeit  hatte  ich  recht  oft  (relegett- 
heit,  den  Knaben  zu  sehen  und  mich  jedesmal  von  der  wahrhaft  frappanten 
Yeränderung  seiner  gesammten  Erscheinung  zu  überzeugen.  Derselbe  war 
nach  etwa  14  Tagen  im  eigentlichen  Sinne  des  Wortes  kaum  wiederzu- 
erkennen. 

8.  Fall.  St.,  Mädchen  von  3  Jahren,  kränkelt  nach  Aussage  der 
ausserordentlich  aufmerksamen  Umgebung  seit  der  nach  vollendetem  ersten 
Jahre  vollzogenen  Yaccination.  Bis  dahin  nie  krank.  Namentlich  wird 
sie  von  zeitweilig  exacerbirender  Conjunctivitis  heimgesucht,  von  der  sie 
eigentlich  seit  der  Yaccination  nie  ganz  frei  ist.  Am  26.  Februar  1872 
wurde  ich  wegen  eines  trocknen  Hustens  mit  nächtlicher  Exacerbation 
gerufen,  gegen  den  ich  Arsen  30  verordnete,  und  zwar  mit  sofortigem  Er- 
folg. Am  5.  März  wurde  ich  wegen  Augenaffection  consultirt  Yerordn.: 
Apis  30  mit  momentanem  Erfolg.  Am  16.  März  Husten  wieder  sehr  stark 
und  quälend.  Yerordn. :  Drosera  30,  dann  wieder  Arsen,  Phosph.,Con.,Tart. 
emet.  mit  mehr  oder  weniger  momentanem  Erfolg.  Dabei  waren  die 
Symptome  der  Art,  dass  ich,  obgleich  die  Anamnese  die  Wahrschein- 
lichkeit nahe  legte,  dass  hier  die  Yaccination  im  Spiele,  mich  zur  Yerab« 
reichung  der  Thuja  nicht  entschliessen  konnte.    Das  Kind  wurde  kränker 
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und  obgleich  der  Hasten,  der  bereits  alle  Eigenthümlichkeiten  des 
Keuchhostens  gezeigt,  minderte,  nahmen  die  Kräfte  ab  n.  s.  w.  Schliess- 
lich trat  ein  Symptom  hinzu,  dass  mich  denn  doch  bestimmte,  am  29.  April 
eine  Dosis  Thnja  zu  geben.  Das  war  die  ausserordentlich  sparsame  Urinse- 
<aretion,  die  sich  allmfihlich  einstellte  (kein  Albumin).  Das  Mittel  veränderte 
auch  schnell  die  Scene.  Schon  am  2.  Mai  waren  Schlaf,  Gemttthsstimmung 
wesentlich  besser,  Urin  reichlicher,  die  Augen  bis  jetzt  (September)  stets 
frei,  das  verzogene  Kind,  bis  dahin  ein  kleiner  Haustyrann,  immer  ver- 
gntLgt  Gegen  einen  katarrhalischen  Hasten  mit  gleichzeitiger  heftig  jucken- 
der Urticaria  warde  übrigens  im  Spätsommer  eine  Dosis  Calcar.  200.  gege- 
ben, die  in  5—6  Tagen  beides  beseitigte. 

9.  Fall.  Der  Kaufmann  G.  zu  K.  erbat  sich  am  6. März  1864  mei- 
nen Eath  fftr  seine  beiden,  vom*Kenchhusten  befallenen  Kinder  von  1  resp. 
2  Jahren.  Der  Keuchhusten  war  sofort  nach  der  Yaccination  aufgetreten. 
Auffallend  waren  bei  dem  älteren  Kinde  die  Athombeschwerden  schon 
im  katarrhalischen  Stadium.  Die  Untersuchung  der  Brust  ergab  keine 
Anomalie.  Der  Schlaf  dieses  Kindes  unruhig^  „es  stöhnt  viel  im  Schlaf,^* 
wälzt  sich  umher.  Verschlimmerung  des  trocken  gellenden  Hustens  vor 
Mitternacht  Aufrichten  mindert  die  Intensität  der  Paroxysmen  ersichtlich. 
Morgens  Augen  verklebt.  Pulsatilla  hatte  für  eine  Zeit  lang  in  jeder  Hin- 
sicht guten  Erfolg,  ebenso  bei  dem  jüngsten  Kinde  Ipecac,  das  indicirt 
schien.  Dann  wurde  das  Bild  der  Krankheit  ein  anderes.  Andere  Mittel 
kamen  an  die  Reihe,  die  meistens  denselben  vorübergehenden.  Erfolg 
hatten:  Kali  carb.,  Cin.,  Bellad.,  Sep.,  Dulcam.,  Cupr.,  Hep.  Letzteres  Mittel, 
weil  der  Husten  den  drohenden  Charakter  des  Bräunehustens  bei  dem 
jüngsten  Kinde  angenommen  hatte,  ebenfalls  mit  vorübergehendem  Erfolg. 
Nach  wochenlangen,  relativ  freien  Intervallen,  in  denen  indess  der  Zustand 
nie  zur  Norm  zurückkehrte,  nistete  sich  das*alte  Leiden  wieder  ein.  Am 
5.  October  endlich  gab  ich  jedem  Kinde  eine  Dosis  Thiga  und  von  dieser 
Zeit  schritt  die  Besserung  ausserordentlich  rasch  und  unaufhaltsam  vor- 
wärts. Der  Husten  verschwand,  um  nicht  wiederzukehren. 

Mehrere  Praktiker  geben  den  Rath,  in  acuten  Fällen,  wenn  das  an- 
scheinend richtig  gewählte  Mittel  den  gehofften  Erfolg  nicht,  oder  nur 
vorübergehend  hat,  ein  Constitutionsmittel,  z.  B.  Sulphur,  Th^ja  zu  inter- 
poniren.  Dass  in  der  That  constitutionelles  Kranksein  der  genügenden  Entfal- 
tung der  Arzneikraft  hindernd  in  den  Weg  treten  kann,  scheinen  die  beiden 
letzten  Krankengeschichten  zu  beweisen.  Am  entschiedensten  dürfte  dies 
bei  der  Syphilis  hervortreten.  Hier  dfLrfen  wir  bei  „psorischer^^  Grundlage 
auf  einen  dauernden  Erfolg  der  Behandlung  nicht  hoffen,  so  lange  wir 
nicht  mit  passenden  Mitteln  diese  erfolgreich  bekämpft  haben.  Davon 
später. 
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10.  Fall.  Kind  ^s  H.  zu  N.,  IV^  Jahr  alt,  im  5.  Monat  vacdniit. 
^Seitdem  Ausschlag,  deit  an  Urticaria  erinnert,  zoertftanH&ndennndFttasen, 
dann  aadi  auf  dem  Obeiitörper.  Ausserdem  hie  mid  daisoUrte  eigenthttm» 
lieh  gefärbtie  Knoten  von  der  Grösse  einer  Erbse,  die  ein  wwig  fiber  der 
Haut  prominirten.  NächÜiehe  Unruhe,  hefdges  Judcen,  häufige  Uriiiexcve* 
ti6n,  Atrophie,  hohläugiges  Aussehen.  Seit  einiger  Zeit  Hosten,  beson- 
ders am  Tage,  Appetitlosigkeit.  Am  20.  Juli  1870  verordnete  ich  1  Dosis 
Hnya  200.  (Lehrm.) 

12.  August  Wesentliche  Besserung  des  Allgemeinbefindens  und  der 
äusseren  Erscheinung.  Nachts  noch  grosse  Unruhe,  allem  Ansohein  nach 
vom  Jucken,  das  Exanthem  nicht  wesentlich  verändert,  Appetit  sehr 
gut,  Harnausscheidung  normal.  Es  stellen  sich  von  Zeit  iu  Zeit  neue 
Knötchen  ein,  die  aber,  im  Gegensatz  gegen  früher,  sehr  rasch  wieder  ver- 
schwinden.   In  der  letzten  Nacht  Schlaf  durchaus  ruhig. 

9.  September.  Der  Ausschlag  hat  sich  ganz  verloren,  starke  Diar- 
rhoe, grünliche  und  unverdaute  Faeces.    Keine  Knötchen. 

23.  September.  Es  erscheinen  zeitweilig  wieder  einzelne,  rasch  ver- 
schwindende Knötchen  resp.  Pusteln,  die  jucken. 

21.  October.    Vortreffliches  Gedeihen,  keine  Knötchen  mehr. 

IS.  November.  Eine  Dosis  Sulph.  200  gegen  nächtliches  Hautjucken^ 
während  die  Urticaria  so  gut  wie  verschwunden  ist.    Seitdem  gesund. 

11.  Fall.  Chr.  J.  ist  vor  zwei  Jahren  als  Soldat  revaccinirt.  Seit- 
dem nie  recht  wohl,  während  früher  stets  gesund.  Klage  über  Kopf- 
schmerz, Schwinde],  schlechten  Schlaf,  schwieriges  Einschlafen,  stetes  Um- 
hetwäbsen  Nachts,  Trockenheit  und  Ausgehen  der  Haare,  steten  Durst, 
Schmerzen  im  Epigastr.  u.  s.  w.  Yerordn.:  am  20.  Juni  1863  eine  Dosis 
Thnja  30.  Schon  am  5.  Juli  Befinden  wesentlich  besser,  Sdilaf  norroaU 
Durst  minder,  starkes  Jucken  der  Kopfhaut  u.  s.  w.  Anfang  August  ge- 
sund entlassen. 

12.  Fall.  Kind  A.  aus  E.,  W^  Jahr  alt  Vor  V4  Jahr  vaccinirt. 
Seitdem  geschwollene  Cervicaldrüsen,  Pityriasis  capitis,  in  den  letzten 
drei  Wochen  Conjunctivitis,  sehr  unruhiger  Schlaf  u.  s.  w.  Verordn.:  Calc. 
carb.  200.    (Lehrm.) 

12.  August.  Keine  Aenderung.  Seit  acht  Tagen  schiessen  am  Hahe 
und  im  Gesicht  Pusteln  wie  Vaccinapusteln  auf,  die  nach  einigen  Tagen 
wieder  vertrocknen.  Grosse  Nachtunruhe,  häufiges  Erwachen,  „wie  von. 
Leibschmerz",  Functionen  ziemlich  normal.  Verordn.:  eine  Dosis  Thi^ja  30 
Von  da  an  regelmässig  fortschreitende  Besserung  nnd  in  wenigen  Wochen 
Genesung. 

13.  Fall.  J.,  Kind  von  2  Jahren,  war  vor  einem  Jahre  vaccinirt 
und  konnte  zur  Zeit  der  Vaccination  bereits  „ohne  Stütze  gehen.**  Von 
der  Zeit  an  entwickelte  sich  allmählich  Parese  und  Atrophie  der  rechten 


—    255    — 

unteren  Extremität  nebst  auffallender  Kälte  derselben.  Zeitweilige  Klagen 
über  Rttcken-  und  Leibsdunerzen.  Blasses  Gesicht.  Am  20.  Juli  Y^rordn. : 
eine  Dosis  Thoja  80. 

Bericht  vom  26.  August:  Keine  Aenderung.  Sacch.  lact. 

Bericht  vom  8.  October.  Es  stellt  sich  etwas  mehr  Wärme  in  der 
kranken  Extremität  ein;  fängt  an  dieselbe  zu  gebrauchen.  Die  Berichte 
vom  28.  October  und  18.  November  constatirten  die  regelmässig,  Wenn 
auch  langsam  fortschreitende  Besserung.  Dann  blieben  die  Berichte  aus. 
Es  darf  indess  an  der  schliesslichen  Herstellung  wohl  nicht  gezweifelt  wer-^ 
den ,  da  im  entgegengesetzten  Fall ,  gegenüber  der  Erfolglosigkeit  früher 
gebrauchter  Mittel,  mein  Rath  gewiss  gesucht  worden  wäre. 

14.  Fall.  J.,  Kind  2^2  J^hr.  Seit  etwa  ein  Jahr  krank,  ein  Jahr 
alt  vacdnirt,  in  Behandlung  genommen  am  SO,  Juli  1863.  Seit  einem 
Jahre  Anfälle  von  Athenmoth,  sowohl  Ti^  wie  Nachts  beginnend  und 
Ton  etwa  2stflndige[r  Dauer  mit  pfeifender  Respiration.  Unruhiger  Schlaff 
zeitweilig  sehr  hartnäckige  Obstipation,  eigenthtünliche,  dunkel  gefärbte 
Excoriationen  an  den  Nates,  Trockenheit  der  schwer  zu  ordnenden  und 
verklebenden  Haare,  die  einzelnen  (blonden)  Haare  dünn  wie  Flachs,  grün- 
lieber  Schimmer  derselben.  Nach  einer  Gabe  Thuja  30  in  den  ersten 
4 — 5  Nächten  grosse  Unruhe,  dann  regelmässig  fortschreitende  Besserung. 

15.  Fall.  G.,  Schnhmachermeister  hierselbst,  Fünfziger,  Freund  des 
Alkohols,  besuchte  mich  am  26.  Januar  1872  Abends.  Auf  meine  etwas 
barsche  Frage,  warum  er  denn  nicht  in  meinen  Sprechstunden  erschienen 
sei,  die  ihm  ja  bekannt  sein  müssten,  versicherte  er,  es  bis  Moiigen  nicht 
mehr  aushalten  zu  können.  Ich  erfuhr  nun  Folgendes:  Vor  12  Wochen 
revaccinirt,  habe  er  seitdem  keine  ruhige  Nacht  gehabt.  In  seiner  Ver- 
zweiflung habe  er  Trost  in  der  Flasche  gesucht  und  oft  in  einer  Nacht 
eine  ganze  Flasche  Rum  ausgetrunken,  um  den  Schlaf  zu  forciren;  aber 
ohne  Erfolg.  Zeitweiliger  Heisshunger,  den  Patient  vor  der  Yaccination 
nicht  gekannt  haben  will.  Nach  Essen  „furchtbar  volP^;  Gonorrhoe  will 
derselbe  nie  gehabt  haben.  Ich  verordnete  eine  Dosis  Thuja  30  mit  der 
Weisung,  nach  8  Tagen  wiederzukommen.  Patient  erschien  aber  schon 
am  andern  Morgen,  um  mir  zu  melden,  dass  er  die  ganze  Nacht  vortreff- 
lich geschlafen.  Von  Zeit  zu  Zeit  erschien  nun  Patient  und  immer  mit 
dem  Bericht,  dass  er  sich  gut  befinde,  gut  essen  und  schlafen  könne. 

Am  6.  Juni  wieder  die  alte  Klage.  Er  habe  vor  vier  Wochen  ein 
Bischen  viel  getrunken.  Seitdem  das  Befinden  schlecht,  die  Schlaflosigkeit 
hat  sich  allmählich  wieder  eingenistet,  Appetitlosigkeit,  profuse  Schweisse 
Tag  und  Nacht.  Es  stellt  sich  ein  geringer  nicht  schmerzhaf- 
ter Ausfluss  aus  der  Urethra  ein.  Zittern  der  Glieder,  Visionen, 
sieht  Nachts  fremde  Personen,  mit  denen  er  sich  unterhält,  hoher  Grad 
von  Aengstlichkeit  und  Unruhe,  kann  Nachts  nicht  im  Bett  aushalten, 
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muss  amherwandern,  Urin  sparsam^  häufige  £xcretioii.  Yerordn.:  Thuja 
200  (Lehrm.).  Der  Bericht  am  folgenden  Tage  lautete:  es  habe  sich 
nach  dem  Einnehmen  sehr  bald  Ruhe  eingestellt,  er  habe  ruhig  liegen  können. 
Gerade  im  Moment  des  Einschlafens  sei  er  durch  einen  Blitz,  der  sein 
Zimmer  erleuchtete,  erschreckt  worden.  Dieser  Umstand  habe  den  Schlaf 
abgehalten,  der  sonst  sicher  erfolgt  sei,  er  habe  indess  sich  doch  der  Ruhe 
hingeben  können.  Schon  in  der  folgenden  Nacht  ruhiger  Schlaf.  ¥^  eiche 
Possen  aber  ihm  sein  Lieblingsgetränk  (eine  (Tomplication  mit  Alcoholismus 
liegt  hier  ja  entschieden  Tor)  mitspielen  wird,  lässt  sich  freilich  nicht  sagen 
Uebrigens  bis  zum  4.  October  gesund. 

16.  FalL  M.,  Kind2y2 — 3  Jahr  alt,  war  froher  von  mir  an  Krämpfen 
mit  Belladonna  erfolgreich  behandelt  worden.  Am  14.  Mai  gerufen,  er- 
fahr ich  Folgendes:  Das  Kind  war  vor  einigen  Wochen  erfolgreich  vacci- 
nirt  worden.  Seitdem  krank.  Sie  schläft  unruhig,  ist  stets  verdriesslich, 
unverträglich,  „schreit  den  ganzen  Tag.''  Auffallend  starkes  Wachsthum 
der  übrigens  nicht  trocknen  Haare  seit  der  Yaccination,  häufiges 
Uriniren.  Yor  der  Yaccination  begann  nach  Aussage  der  Mutter  das  Kind 
zu  sprechen,  nach  derselben  sagt  es  kein  Wort  „Sie  hat  ihren  Yerstand 
nicht,*'  sagte  Jene  mit  besorgter  Miene.  Dem  entsprach  denn  nun  freilich 
die  ganze  äussere  Erscheinung.  Jeder  Yersuch,  die  Aufmerksamkeit  zu 
fesseln,  war  vergebens.  Sie  fixirte  keinen  Gegenstand,  Augenaxen  stets 
parallel,  starrte  wie  ,4ns  Leere.''  Zeitweiliger  Speichelausfluss  aus  dem 
Munde;  mit  Einem  Wort,  das  Bild  des  Idiotismus.  Yon  alle  dem  vor  der 
Yaccination  keine  Spur.  Yerordn.:  Thiga  30,  glob.  3,  in  einer  kleinen 
Tasse  Wasser  Morgens  und  Abends  so  viel  einzunehmen,  dass  die  Tasse 
in  drei  Tagen  geleert  ist. 

Am  17%  Mai  ist  schon  Besserung  bemerkbar,  das  Kind  ist  ruhiger. 
Am  19.  Mai  „vergnügter",  weint  fast  gar  nicht  mehr,  Urinentleerung  sel- 
tener, Quantität  grösser,  schlief  die  ganze  letzte  Nacht  ruhig.  Am  22.  Juni 
sah  ich  die  Kranke  wieder.  Fortbesserung,  sie  kam  mir  freundUdi  ent- 
gegen,  lebhafter  Ausdmck  der  Augen,  spielt  den  ganzen  Tag,  „versteht 
Alles,"  macht  Yersuche  zum  Sprechen.  Am  1.  Juli  Besserung  fortschrei- 
tend, spricht  schon  einige  Worte  u.  s.  w.  Am  23.  October  sah  ich  die 
Kranke  zuletzt  Aile  Functionen  sind  längst  zur  Norm  zurückgekehrt. 
Yerstand  und  mit  ihm  die  Sprache  kehren  langsam  zurück,  sie  versteht 
Manches  noch  nicht,  was  zu  ihr  gesprochen.  Gesammteindmck  ist  der 
eines  gesunden  Kindes. 

17.  Fall.  Am  23.  Juli  1872  consultirte  mich  Frau  M.  wegen  ihrer 
6jährigen  Tochter.  Dieselbe  leidet  nach  ihrem  Bericht  (Fat  selbst  war 
nicht  anwesend)  seit  der  zehnten  Lebenswoche  an  Krämpfen.  An^le  alle 
1 — 2  Tage.  Der  erste  Anfall  sei  erschienen,  während  die  Impfpusteln  in 
voller  Blüthe  standen.    Ihre  sechs  Geschwister  sind  durchgehends  gesund. 
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Die  Mutter  behaaptet,  ihr  Verstand  mttase  gelitten  haben,  sie  sei  aoaser 
Stande,  selbstständig  211  sprechei^  spr&che  nur  einzelne  Worte  .nach,  die 
ihr  vorgesagt  wflrden.  Zuweilen  spr&che  sie  auch  ftr  sieh  einselne  Worte, 
deren  Sinn  sie  aber  offenbar  nicht  verst^e.  Ich  verordnete  ihr  eine  Dosis 
Tht^  200  (Lehrtn.)  auf  ein  Mal  zu  nehmen.  Am  20.  September  sah  ich 
die  Kranke  selber.  Sie  bot  das  vollendete  Bild  des  Idiotismus  dar,  dessen 
fernere  Schilderung  ftberflüssig  sein  durfte.  Sie  stiess  von  Zeit  zu  Zeit  an 
Worte  entfernt  erioaamde  TOne  aus.  Dies  waren  die  „einzelnen  Worte^ 
von  denen  die  Mutter  sprach.  Naeh  Aussage  derselben  hatte  sich  14  Tage 
nach  dem  Einnehmen  ein  ,4Qrchterlicher  Schnupfen  eingestellt  (unter  an- 
deren Umstanden  gewiss  ein  Zeichen  von  guter  Vorbedeutung),  die  Krimpf  e 
waren  drei  Wochen  ausgeblieben,  dann  ein  An&Il.  Dass  dieser  Fall  längst 
ans  dem  Stadium  der  Heilbarkeit  getreten ,  bedarf  wohl  nicht  der  Er- 
wähnung. 

Einen  in  jeder  Hinsicht,  auch  ansch^end  in  Bezug  der  Aetiologie 
ähnliche  Fall  (es  waren  keine  Krämpfe,  aber  eine  entsetzliche  Unruhe  des 
Nachts,  die  den  Angehörigen  den  Schlaf  raubte)  sah  ich  vor  drei  Jahren. 
Der  Zei^imnct  des  Erkrankens  fiel  auch  hier  mit  der  Vacdnation  zusam- 
men und  wäre«  Eltern  und  Geschwister  gesund« 

18.  Fall.  Auch  Aber  diesen  habe  ich  s.  Z.  in  Brannschweig  berich- 
tet Ich  erinnere  hier  nur  daran,  dass  sich  bei  der  betreffenden  Kranken, 
einem  Kinde  von  3 — 4  Jahren,  ausser  den  oben  erwähnten  allgemeinen 
Erscheinungen,  gleich  nach  dec  Vacdnation  in  der  Mundhöhle  unter  der 
Zunge  eine  Art  Ulcus  elevat  bildete  von  runder  Form,  speckiger  Geschwttrs- 
fläche,  mit  einen  Durchmesser  von  3  Cm.  Der  Band  überragte  das  Ulcus 
wenig.  Bei  genauerer  Untersuchung  des  ersteren  zeigte  es  sich,  dass  der- 
selbe aus  einer  Anzahl  spitzer,  dachziegelförmig  über  einander  gelager- 
ter Condylome  bestand ,  die  sich  vermöge  einet  spitzen  Sonde  sämmtlich 
isoliren  Hessen.  Es  waren  allerlei  Mittel  gebraucht,  schliesslich  auch  eine 
antisyphilitische  Cur  versucht  worden,  Alles  ohne  den  geringsten  Erfolg. 
Eine  Dosis  Th^Ja  80.  genttgte,  um  das  Allgemeinbefinden  herzustellen  und 
das  Ulcus  zum  Verschwinden  zu  bringen.    Beides  in  wenigen  Wochen. 

Wir  schliessen  hiermit  diesjenigen  durch  Thiga  erzielten  Heilnngsge- 
geedüchten,  deren  Object  betrefib  seiner  Entstehung  mit  der  Vaccination 
zusammenfiel,  um  später  eine  andere  Reihe  zu  bringen,  wo  die  Aetiologie 
dunkel  blieb.  Es  wird  sich  dann  die  Frage  uns  aufdrängen,  ob  wir  berech- 
tigt sind,  auch  in  diesen  Fällen  auf  dieselbe  Aetiologie  zurftckzugreifen. 
Vielleicht  wird  die  Beantwortung,  dieser  Frage  dadurch  erleichtert,  wenn 
wir  einige  kurze  historische  Notizen  vorausschicken. 

Bekanntlich  spielte  vor  einigen  Jahren  die  Syphilis  vaccinata  in  den 
medidniBchen  Zeitschriften  eine  gewisse  Bdle.  Jetzt  ist  das  Thema  zur 
Seite  gdegt,  aber  nicht  weniger  als  erschöpft  Aus  den  danudigenBerich- 

Intantttoude  HomOopathiMhe  Prene.    n.  Bd.  17 
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ten  (wir  besitzen  leider  Dicht  die  betreffenden  Zeitscbiifton,  sondern  nur 
die  selbstgefertigt^  Auszüge)  theilen  wir  Folgendes  mit: 

Der  Ghinii|[  Coggiola  impfte  im  Mai  und  Juni  1B61  von  einem 
,,kr&ftigen  gesunden^'  Kinde  in  Rivalta  46  andere  Kinder,  und  von  einem 
der  letzteren  17  andere.  Von  Ersterm  wurden  30,  Ton  Letiterm  7  ^^syphi- 
litisch". 

Von  46  im  Jahre  1821  durch  Yiennois  geimpften  Kindern  bekamen 
40  an  den  Imp&tellen  Geschware,  sp&ter  im  Munde,  an  den  Genitalien 
Ausschlag,  Augenentzflndnngen  und  entzündliche  Knochenanschwellungen. 
In  einem  österreichischen  Physicatsdistrid  (Oesterr.  Zeitschr.  für 
Heilkunde)  erkrankten  in  den  Jahren  1855—57  72  Individuen  in  Folge 
der  Yacdnation  an  „Syphilis'^ 

Ausserdem  wurden  von  verschiedenen  Seiten  Einzelfälle  gemeldet 
Man  liess  es  ärztlicher  Seits  an  Untersuchungen  Aber  die  Möglidikeit  der 
Uebertraguttg  der  Syphilis  durch  die  Yacdnation  nicht  fehlen.  Das  Besul- 
tat  war,  dass  diese  Uebertragung  der  Syphilis  durch  die  Yaccinadon  nicht 
statuirt  werden  konnte.  Folglich  (wir  sehen,  man  machte  sich  die  Sadie 
bequem)  war  in  sämmtlichen  46  ErkrankungsMen  in  Rivalta  durch  Fahr- 
lässigkeit des  Arztes  Blut  flbertragen  (!)  und  das  erste  für  gesund  ausge» 
gebene  Kind  (leider  ersehe  ich  nicht  aus  meinem  derzeitigen  Auszuge,  ob 
dieses  ebenfalls  in  derselben  Weise  erkrankt)  war  nicht  gesund,  sondern 
syphilitisch. 

Leider  sind,  wie  Yirchow  mit  Recht  hervorhebt,  die  Beschreibungea 

der  Krankheit  (in  Rivalta)  sehr  ungenügend,  so  dass  man  durchaus  nicht 

berechtigt  ist,  hier  Syphilis  ohne  Weiteres  zu  diagnostidren.    Aber  die 

Beschi'dbung  genügte  gerade,  um  mit  grösster  Wahrscheinlichkeit  den 

'  Schluss  zu  ziehen,  dass  hier  keine  Syphilis  vorlag. 

Es  wird  wiederholt  des  ausgesprochensten  Heisshungers  Erwähnung 
gethan,  den  die  erkrankten  Kleinen  gezeigt  Nun  ist  bekanntlich  dieses 
Symptom  der  Syphilis  durdiaus  nicht  dgen,  wohl  aber  eins  der  hervor- 
ragendsten Symptome  der  Thtga-Krankheiten.  Zudem  die  Unwahrschein- 
keit,  dass  in  nicht  weniger  als  46  Fällen  Blut  sollte  tlbertiragen  worden 
sein.    Endlich  die  ausserordentliche  Mortalität  der  erkrankten  Kinder. 

Die  Eventualität,  dass  hier  eine  ilmen  ganz  neue  Krankhidt  vorliegen 
könne,  ist  von  Seiten  der  diesen  Gegenstand  behandelnden  Aerzte  gar 
nicht  ins  Auge  gefasst  worden. 

Wolf  hat  das  Yerdienst,  nicht  nur  das  Wesen,  das  genetische  Yer- 
bäitniss,  die  pathologische  Einheit  einer  grossen  Zahl  von  nadi  der  Yacd- 
nation aufgetretenen  Krankheitsformen  klar  aufgedeckt,  sondern  auch  eine 
Therapie  gefunden  zu  haben,  die,  in  vorgeschriebener  Weise  geübt, 
Resultate  aufzuweisen  hat,  wie  sie  nicht  leicht  auf  irgend  einem  andern 
Gebiet  erzidt  werden. 
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Der  6mnd  davon  liegt  zum  Theil  darin,  dass  wir  es  ja  fast  stets  mit 
relativ  frischen  nnd  nicht  meist,  vielleicht  dnrch  Generationen  vererbten 
Fällen  zn  thnn  haben.  Wie  immer  leitete  die  Arzneiprüfong,  hier  die  der 
Thuja,  auf  die  rechte  Bahn.  Man  kann  an  dieser  Prüfung  gewiss  Manches 
mit  Recht  aussetzen.  Wer  sich  indess  die  Mühe  nehmen  wird,  Jahr  aus 
Jahr  ein,  dieselbe  mit  den  Heilresultaten,  den  Symptomen  der  betreffenden 
Fälle,  überhaupt  mit  dem  Leben  zu  vergleichen,  der  wird  finden,  dass  W. 
mit  dieser  Prüfung  Bedeutendes  geleistet 

Der  pract  Arzt  Albu  machte  in  einer  Versanmilung  der  Berliner 
Aerzte  folgende  Mittheilungen: 

Von  5b  0  gesunden  Kindern,  die  A.  impfte  (alle  diejenigen,  die  früher 
sichtbare  Zeichen  der  Scropheln  an  sich  trugen,  wurden  vom  Beobachter 
ausgeschlossen)  blieben  nur  86^17,2  pCt.  gesund.  Alle  anderen  erkrank- 
ten, die  meisten  an  Hautausschlägen,  Eklampsie,  Intestinalkatarrh  u.  s.  w. 
Von  diesen  500  Kindern  starben  103  innerhalb  des  nächstfolgenden  Jahres 
—  20,9  pCt  Bei  fast  der  Hälfte  dieser  führte  eine  ununterbrochene  Reihe 
von  Erkrankungen  nach  der  Impfung  den  Tod  herbei.    Er  starben  an: 

Variola  vera  4 

Diarrhöe  25 

Pneumonie  7 

Bronchitis  8* 

Peritonitis  1 

Apoplexie  9 

Pertussis  4 

Diphtheritis  1 

Erysipelas  brach.  1 

Otitis  interna  1 

Scrophulosis  6 

Tuberculosis  4 

Meningitis  tuberculosa  10 

Atrophie  23 

Hoffentlich  wird  das  beigebrachte  Material  genügen,  um  die  Vaccina- 
tionsfrage  einer  eingehenden  Prüfung,  d.  h.  durch  die  That,  nicht  durch 
Phrasen,  würdig  zu  halten.  Es  bedarf  wohl  kaum  der  Bemerkung,  dass 
nur  wir  Homöopathen  im  Stande  sind,  die  Frage  wirklich  zu  erledigen. 
Das  en^sche  Blaubuch  hat,  wie  Albu  richtig  bemerkte,  keinen  Werth  aus 
dem  einfachen  Grunde,  weil  diejenigen,  die  das  Material  dazu  geliefert,  ja 
gar  nicht  ein  Mal  Gelegenheit  hatten,  das  fernere  Befinden  der  Vaccinirten 
zu  controliren.  Der  physiologischen  Schule  geht  ein  wesentlicher,  zu  sol- 
cher Prüfung  unentbehrlicher  Factor  ab,  die  Tberapie.  Sie  würde  im 
günstigsten  Fall  durch  morphologische  Haarspaltereien  diesen  oder  jenen 

«  17* 
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von  der  Yacdnatioii  datirenden  Krankheitsfall,  in  diesem  oder  jenem  pa- 
thologischen Schnbüetch  unterbringen. 

Die  pathologische  Einheit  in  der  Mannigfaltigkeit  aller  dieser  ver- 
schiedenen Erankheitsformen  wird  sie  nie  finden. 

Sollten  die  mitgetheilten  Krankheitsfälle  einige  CoUegen  veranlassen, 
ernstliche  Forschungen  in  der  genannten  Richtong  anzustellen,  so  ist  der 
Zweck  der  Mittheilungen  erreicht  Das  Material,  was  wir  beitragen  kennen, 
ist  mit  dem  obigen  bei  Weitem  nicht  erschöpft,  wohl  aber  fehlt  die  Zeit, 
dasselbe  aus  einer  Menge  dickbäuchiger  Journale  hervorzusuchen.  Ueber 
die  Bedeutung  der  Sache  selbst  ist  man,  und  zwar  am  meisten  in  unbe- 
fangenen Laienkreisen,  nicht  zweifelhaft.  Man  kann  sich  hier  'einer  gewis* 
sen  Scheu  vor  der  Yaccination  nicht  erwehren,  die  freilich  du^ch  die  noch 
grössere  vor  den  Blattern  überwogen  wird.  An  vielen  Orten  ist  die  Oppo* 
sition  gegen  den  Impfzwang  eine  sehr  lebhafte.  Sie  würde  Boden  gewinnen, 
wenn  von  anderen  Seiten  ähnliche  Erfahrungen  wie  die  mitgetheilten  ge- 
macht würden.  Es  ist  von  Seiten  der  preuss.  Regierung  eine  Mortalitftts- 
statistik  der  Blattemkranken  in  der  letzten  Epidemie  und  zwar  der  nicht 
Yacdnirten  resp.  nicht  Bevaodnirten  gegenüber  den  Yaccinirten  angeord- 
net worden.  Es  ist  wohl  nicht  zu  bezweifeln,  dass  bei  dem  Ausfall  dieser 
Statistik  zu  Gunsten  der  Yaccination  resp.  Revaccination  die  letztere 
durch  Gesetz  wird  obligatorisch  gemacht  werden.  Eben  so  wenig  dürfen 
wir  zweifeln,  dass  diese  Statistik  zu  Gunsten  der  Revacdnirten  aua&llen 
wird,  so  lange  die  Frage  so  einseitig  gestellt  wird.  Legen  wir  Homö- 
opathen auch  hier  wieder  die  Hände  in  den  Schooss  oder  suchen  die 
Sache  durch  ellenlange,  natürlich  „wissenschaftlich*^  klingende  Phrasen  zu 
erledigen,  so  verdienen  wir,  dass  die  Regierungen  über  die  Homöopathie 
zur  Tagesordnung  übergehen.  Aber  nur  Arbeit,  unverdrossene  Arbeit, 
vorurtheilsfreie  Prüfung  der  Wolfschen  grossen  Entdeckung  und  treue 
Beobachtung  der  vorgeschriebenen  therapeutischen  Yorschriften  können 
hier  entscheiden. 


Die  Krankheiten  des  Linsensystems 

auf  Grundlage  von  v.  Graefe's  Yorträgen  bearbeitet 

von  Dr.  Max  Salomon,  prakt.  Arzte  und  Augenärzte  in  Hamburg  etc.  ete. 

(Braunschweig,  Druck  und  Yerlag  von  Fr.  Yieweg  und  Sohn.  1873.) 

Besprochen  toq  dem  prakt  Arzte  Dr.  Payr  in  Fast  an. 

(SchluM). 

2.  Extraction  durch  Linearschnitt. 

Diese  Operation,  welche  auf  eine  minder  verletzende  Weise   durch 
eine  senkrecht  an  der  äusseren  Peripherie  der  Cornea,  1'''  von  der^ 
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Rand  entfernte  Eröffiinng  der  Yorderkammer  die  Entfernung  der  catarac- 
tösen  Linse  anstrebt,  wird  gewöhnlich  mit  dem  Lanzenmesser  volIfQhrt, 
zerfällt   in  8  Acte  wie   die  Lappen^Extracüon  und  erfordert  dieselbe 

Kachbehandlong. 

•  « 

Die  hiebe!  möglichen  tlblen  Zufalle  sind  meist  nur  Folgen  einer 
falschen  Consistenz-Diagnose  des  Staares  und  bestehen  nach  Verfasser 
meist  in  der  Unmöglichkeitt,  wegen  harten  Eemes  die  Linse  zu  entbinden, 
oder  in  bedenklichen  Entzttndungaerscheinungen  durch  Quellung  der 
Linsensubstanz. 

Im  ersten  Falle  ist  die  Operation  mit  der  Eapseleröffnung  zu  be- 
schliessen  und  als  einfache  Discision  zu  behandeln,  im  zweiten  die  Iri- 
dectomie  von  der  vorhandenen  Comealwunde  aus  vorzunehmen  und  nach 
einigen  Tagen  der  mittlerweile  imbibirte  Kern  durch  dieselbe  zum  Austritt 
zu  befördern. 

Irisvorfälle  sucht  man  auf  die  bekannte  Weise  zu  reponiren,  oder,  im 
Falle  des  Misslingens  zu  coupiren. 

Fflr  die  Linearextraction  eignen  sich  nach  Yer&sser  nur  Staare  von 
breiiger  oder  ganz  flüssiger  Consistenz,  jenseits  des  10.  nnd  bis  zum  30. 
Lebensjahre,  vollkommen  oder  mindestens  grösstentheils  imbibirte  trau- 
matische oder  solche  Cataracten,  die  nach  vorgängiger  Discision  den  trau- 
matischen gleichkommen. 

Contraindidrt  ist  die  Operation  entgegen  den  Anschauungen 
Stellwag's,  bei  Cataracten,  deren  Beduction  durch  die  vorgängige  Dis- 
cision bereits  zu  weit  gediehen  ist^  wie  bei  Nachstaaren,  Cataracta  siliquata, 
weil  leicht  durch  Yorstflrzen  des  Glaskörpers  die  Linsentheile  centrifugal 
hinter  die  Iris  gedrängt  und  so  nicht  entfernt  werden  können;  femer  bei 
Staaren  von  normaler  Linsen-Consistenz,  bei  unreifen  und  endlich  bei 
solchen  mit  hartem  Kerne. 

B.  Disoision. 

Nachdem  Yerfasser  die  physikalischen  Gesetze  des  Hebels,  die  bei 
jeder  Nadeloperation  in  Betracht  kommen,  erläutert  hat,  sucht  er  das  Be- 
denkliche der  noch  häufig  geübten  Skleronjxis  zu  beweisen,  deren  Gefahr 
nach  ihm  zrmächst  darin  besteht,  dass  die  Nadel  nothwendig  in  grösserer 
Ausdehnung  mit  der  linse  in  Oontact  kommen  muss,  wodurch  wir  ausser 
Stande  sind,  die  Grösse  der  Kapselwunde  genau  zu  bestimmen,  was  doch 
unerlässlich  ilt,  um  Stacken  Blähungen  der  Linse  nnd  damit  verderblichen 
Entzündungsprocessen  vorzubeugen. 

Wir  können  nicht  umhin,  auch  hierin  der  Anschauung  des  Yerfassers, 
durch  wekhe  er  sich  übrigens  mit  mancher  Autorität  in  Widerspruch 
setzt,  beizupflichten;  nur  erachten  wir  die  Behauptung,   als  wäre  die 


—    262     — 

Skleron^-xis  fast  gefahrlicher  als  die  Lappenextraction,  fflr  hyperbolisch, 
da  wir  in  17  Fällen  von  Skleron^-xis  kein  Ange  verloren  haben. 

Stellwag  tritt  bei  flüssigen,  stärkekleisterähnlichen  Totalstaaren  fflr 
die  Skleronyxis  ein,  wenn  Verdacht  besteht,  dass  die  Kapsel  dorch  An- 
lagerung regressiv  gewordener  Staarmassen  ihr  Retractionsverm5gen  ein- 
gebüsst  hat,  weil  er  dann  sofort  zur  Depression  übergehen  kann.  Auch 
für  Trübungen  der  Hinterkapsel,  wie  sie  nach  Extractionen  öfter  zurück- 
bleiben, hält  er  sie  geeignet. 

Fälle  dieser  Art  erfordern  indess  die  Extraction,  da  die  Reclination 
zu  wenig  Sicherheit  bietet  und  überliaupt  aus  der  Zahl  der  jetzt  üblichen 
Staaroperationen  verbannt  ist. 

Nach  Gebühr  würdigt  Verf.  hier  das  Verdienst  v. Graefe's,  dessen 
gewissenhafter  Kritik  der  Fälle  wir  die  heutige  Gefahrlosigkeit  dieser 
Operation  danken.  Seiner  eminenten  Beobachtungsgabe  konnte  nicht  ent- 
gehen, dass  verschiedene  Staarformen  ein  verschiedenes  Blähungsvermögen 
besitzen,  dass  femer  die  Grösse  der  Kapselwunde  nothwendig  die  Grösse 
der  Blähung  bedinge  und  dass  endlich  mit  zunehmendem  Lebensalter  die 
Empfindlichkeit  der  Iris  wachse.  Diese  Thatsachen  bestimmten  ihn  zur 
Aufstellung  der  Maxime,  dass  der  Schnitt  um  so  mehr  zu  beschränken  sd, 
je  quellungsfähiger  der  Staar  und  je  älter  der  Kranke  ist  Selbst  völlig 
reife  oder  schon  in  der  Rückbildung  begriffene  weiche  Corticalstaare  bieten 
je  nach  den  individuellen  Verhältnissen  nicht  immer  die  Garantie,  dass 
eine  ausgiebige  Zerstückelung  gefahrlos  vorgenommen  werden  kann,  wess- 
halb  er  als  Begeloperation  die  Schnittlänge  von  nicht  über  1,  höchstens 
IVj'"  zulässig  erklärt. 

Hieven  macht  nur  die  Cataracta  adnata,  deren  Operation  in  die 
Kinderzeit  fällt,  eine  Ausnahme,  indem  sie  eine  ergiebigere  Discision  zu- 
lässt,  die  selbst  wiederholt  werden  muss,  wenn  wegen  Verklebnng  der 
Kapselwunde  die  Resorption  in's  Stocken  geräth. 

Für  die  Nachbehandlung  wird  die  Nothwendigkeit  einer  ergiebigen 
Dilatation  der  Pupille  nachdrücklich  betont,  zu  welchem  Zwecke  3  bis  4 
mal  täglich  Atropin  instillirt  werden  soll. 

Die  eintretende  Wundreaction  wird  durch  kühle  Umschläge  und, 
wenn  nöthig,  statt  der  empfohlenen  Blutegel,  mittels  Aconit  und  Amica 
bekämpft.  Wäre  sie  damit  nicht  zu  bewältigen,  so  würde  bei  bereits 
vollständiger  Imbibition  der  Linse  ihre  Entfernung  durch  den  Ldnearschnitt, 
bei  der  in  den  ersten  Tagen  aber  meist  noch  unvollständigen  Quellung 
wegen  mangelnder  Gohärenz  der  Staartheile  die  Icidectomie  angezeigt  sein. 

Gereifteres  Alter  und  sehr  compacte  Linsensubstanz  schliessen  die 
Discision  aus,  während  sie  bei  allen  angeborenen  Totalstaaren,  bei  unreifen 
Staaren  bis  höchstens  zum  35.  Lebensjahre,  beim  Schichtstaar  und  bei  re- 
gressiven Cataracten  angezeigt  erscheint. 
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Wiederholt  erinnert  Verfasser  beim  angeborenen  Staar  die  Operation 
wo  möglich  nach  YoUendong  des  ersten  Lebensjahres  vorzanehmen,  nm 
Anablyopie  zn  verhüten. 

Zar  Operation  regressiver  flüssiger  Congenitalstaare  empfiehlt  er  die 
Anwendung  einer  breiteren  Nadel,  um  die  Yortheile  der  Disdsion  mit 
denen  der  linearen  Eztraction  zu  verbinden  und  durch  Auseinanderhalten 
der  Wnndrftnder  den  Ausflnss  des  flüssigen  Staarmagma's  mindestens  theil- 
weise  zn  unterstützen« 

Bei  unreifen  und  bei  Schichtstaaren  soll  der  Käpselschnitt  die  Länge 
V^'  nicht  überschreiten,  während  er,  wie  schon  erwähnt,  beim  angeborenen 
und  beim  regressiven  Staar  etwas  weitere  Dimensionen  annehmen  kann. 

Die  Prognose  ist,  eine  richtige  Indication  und  die  kunstgerechte  Aus- 
fiüirung  vorausgesetzt,  eine  sehr  günstige;  nur  erfordert  die  Heilung  oft 
einen  Zeitraum  von  3—4  Monaten. 

C.  Beclination. 

Eingangs  dieses  Abschnittes  sucht  Verfasser  darzuthun,  dass  weder 
die  Reclination  noch  die  Depression  fär  sich  allein  zum  Ziele  führen, 
indetn  die  erstere  die  cataractöse^Linse  nicht  vollständig  aus  dem  Pupillar- 
gebiet  entferne,  die  letztere  aber  den  GiliarkOrper  entschieden  gefährde, 
dass  sonach  nur  das  combinirte  Verfahren  (reclinatio-depressio)  eine  Be- 
rechtigung haben  kOnne  und  behandelt  dann  ausführlich  die  Technik  der 
Operation,  die  nur  durch  den  Lederhautstich  mit  Erfolg  vorzunehmen  ist. 

Nach  V.  Gräfe 's  Vorbild  bedient  er  sich  hierzu  einer  breiten  Sichel- 
nadel und  will  im  Widerspruche  zu  Ruete  u.  A.  die  Kapsel  geschont 
wissen,  um  einen  gleichmässigen  Druck  auf  das  ganze  Linsensystem  üben 
und  so  seine  Verlagerung  exacter  ausführen  zu  können. 

Dem  Wiederaufsteigen  der  deprimirten  Linse,  welches  entweder  in 
unvollständiger  Trennung  aus  ihren  Verbindungen  oder  in  Synchyse  des 
Glaskörpers  seinen  Grund  hat,  begegnet  man  im  ersten  Falle  durch  Lösung 
der  Adhärenzen,  im  letzteren  aber  durch  Vornahme  der  Disdsion  und  so« 
fortigen  Iridectomie,  um  nach  einigen  Tagen  die  Linear-  oder  Lappen- 
Extraction  folgen  lassen  zu  können.  Dass  in  solchen  Fällen  dem  Linear- 
schnitt der  Vorzug  gebühren  dürfte,  bedarf  kaum  der  Erinnerung,  da  die 
Gefahr  des  Glaskörpervorfalles  hier  schwer  in  die  Waage  fällt. 

Nach  der  Operation  ist  Atropin  zu  instilliren  und  das  Auge  zu 
verkleben.  6  bis  Stägiges  Verweilen  im  Bette  mit  erhöhtem  Kopfe  und 
in  verdunkeltem  Zimmer  ist  unerlässlich. 

Das  nicht  seltene  Erbrechen  in  Folge  der  Ciliarreizung  sucht  Verfasser 
durch  Opium  zu  beschwichtigen,  während  von  anderer  Seite  Spirit. 
aether.  auf  Zucker  oder  das  Bestreichen  des  Epigastriums  mit  Bai s. 
vitae  Hof  man.  dagegen  empfohlen  wird. 
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Etwaigen  Iris-Entsfladmigeii  begegnen  wir  nach  trfUhet  angegebenen 
Normen. 

Ansführbar  ist  die  Operation  bei  allen  harten  Staaren;  nicht  anwend* 
bar  bei  weichen  oder  bei  Kemataaren  mit  reichlicher  wdcher  Cortkalis. 
Aber  auch  in  diesen  F&Uen  wurde  sie,  etwa  nur  die  wenigen  FftUe  aus- 
genommen, wo  wegen  hochgradigen  Marasmns,  wegen  Herz-  oder  Longen- 
Affection  eine  mhige  Lage  des  Operirten  nnthnnlidi  erscheint,  inrdk 
V.  Gräfe 's  Yervollkommnnng  des  Lappenschnittes  nnd  die  spftter  sn  erOr-^ 
temde  pmphereLinear-Extractionmit  nm  so  grösserem  Rechte  y^drangt» 
weil  sie  die  nngflnstigte  Prognose  an&uweisen  hat  v.  Gräfe's  Erfah- 
rungen haben  nftmlich  dargethan,  dass  Yio  der  Augen  gleich  nadi  der 
Operation  zu  Gründe  geht,  ^7  im  Laufe  des  ersten  Jahres  erblinden  und 
ein  Guttheil  sich  noch  sp&t  entzündet,  so  dass  kaum  die  H&lfle  der 
Operirten  gut  wird.  Als  Ursache  dieser  wenig  erbaulichen  Erfolge  ist  eine 
schleichende  Irido-chorioideitis  anzusprechen,  welche  durch  die  als  Fremd- 
körper wirkende  dislocirte  Linse  unterhalten  wird,  die  nach  v.  Gräfe's 
Angabe  kaum  in  16  Jahren  zur  Resorption  gelangt 

In  einem  kurzen  Ueberblicke  Ober  die  bisher  Üblichen  Operations- 
methoden zeigt  Verfasser  endlich,  dass  die  Lappenextraction  die  Oberhand 
gewonnen,  und  dass  nur  durch  v.  Gräfe's  Verdienst  die  Lineareztraction 
und  in  den  geeigneten  genau  präcisirten  Fällen  die  Disdsion  ihr  daa 
Terrain  streitig  gemacht  habe,  während  die  RecUnation  mit  Recht  last 
ganz  durch  sie  verdrängt  worden  sei. 

Die  Gefiahr  beim  Lappenschnitte  ist  seiner  weiteren  AusfOhmng  zu- 
folge hauptsächlich  in  der  Trennung  der  einen  Hälfte  einer  ohnehin  kein 
besonders  energisches  Leben  führenden  Membran  vom  Mutterboden,  sowie 
in  der  häufig  ungentlgenden  Coaptation  der  Wundränder  zu  suchen,  deren 
gerechte  Würdigung  v.  Gräfe's  ganzes  Streben  einzig  auf  einen  Ersats 
durch  gefahrlosere  Operationsmethoden  lenkte. 

Diese  Bemühungen  worden  nun  theilwdse  schon  durch  die  besondre 
Cultivimng  der  Disdsion  und  Linear-Eztraction,  beonders  aber  durch  die 
Modification  der  genannten  Operationen  in  ihrer  kunstgerechten  Verbin- 
dung mit  der  Iridectomie  gekrönt 

1.  Modificirte  Linear-Eztraction. 

Die  Erfahrung,  dass  die  Entfernung  kernhaltiger  Staare  durch  die  zu 
ihrer  Eztraction  erforderliche  EinfÜhi-ung  des  Löffels,  sowie  durch  die 
meist  nicht  vollständig  zu  entfernenden  Linsenreste  häufig  verderbliche 
Iritiden  herbeiführe  und  gerade  die  der  Comealwunde  entsprechende  Iris- 
partie das  Haupthindemiss  für  die  möglichst  schonende  Ausführung  der 
Operation  bildet,  bestimmten  v.  Gräfe,  der  Eapseleröifiiung  die  Iridee* 
tomie  voranznschicken. 
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Das  Verfahren  unterscheidet  sich  von  der  einfachen  Linearextraction 
durch  einen  V^'  von  der  äusseren  Homhantgrenze  angelegten,  %  des 
Homhautomfanges  betragenden  Schnitt  nnd  die  darauffolgende  Iridectonde, 
welcher  erst  die  ausgiebige  ßpaltnng  der  Kapsel  nnd  endlich  die  Einfnhrong 
eines  etwas  breiteren  nnd  flacheren  Da  vi  ersehen  (von  Gräfe  modifidr- 
ten)  Löffels  zwischen  Kern  und  Hinterkapsel  zur  Entbindung  des  Staares 
folgt. 

Die  für  diese  Operation  sich  eignenden  Fitlle  sind  Cataracten  mit 
breiiger  Ck>rticalis  und  einem  massig  grossen  mehr  weniger  harten  Kern, 
(nach  dem  30.  Leben^ahre)  namentlich  bei  heruntergekommenen  ängst- 
lichen, kranken  und  längeres  Stillliegen  nicht  ertragenden  Subjecten;  fer* 
ner  die  mit  hinteren  Synechien  verbundenen  weichen  oder  halbweichen 
Cataracten  (auch  kernlose),  unter  Umständen  auch  die  traumatischen  nnd 
endlich  Cataracten,  die  von  eingedrungenen  Fremdkörpern  herrühren. 

Die  Heildauer  ist  fast  dreimal  kürzer  als  beim  Lappenschnitt 

2.  Modificirte  Discision. 

Die  mit  der  einfachen  Discision  durch  Blähung  der  cataractösen  Linse 
verbundenen  Gefahren,  die  gleichfalls  in  bedenklichen  Entzündungsproces- 
sen  der  Iris  bestehen,  bestimmten  v.  Gräfe  auch  hier  die  Iridectomie  mit 
der  Zerstückelung  zu  verbinden,  das  Colobom  aus  früher  schon  erörterten 
Gründen  nach  Oben  anzulegen  und  diese  Operation  der  Discision  etwa 
3  Wochen  vorauszuschicken. 

Diese  Modification  findet  ihre  Anzeige  beim  Schichtstaar  nach  dem 
15.  Leben^'ahre,  bei  Cataracten  an  Individuen  zwischen  dem  15.  und  40. 
Jahre,  die  sich  wegen  unreifer  Corticalis  nicht  für  die  lineare  Extraction 
eignen;  bei  vordem  und  hintern  Synochien  kindlicher  Staare  und  im  spä- 
tem Alter  bei  Cataracta  träum,  immatura;  endlich  bei  Alterscataracten^ 
wo  die  Patienten  sehr  marastisch,  die  Pupille  gut  erweitemngsföhig,  der 
Staar  womöglich  überreif,  die  Corticalis  entweder  weich  oder  bröckelig  ist 
und  die  Lappenextraction  vielleicht  schon  am  andern  Auge  Vereiterung 
zur  Folge  hatte. 

Aus  dieser  kurzen  Darstellung  ist  schon  ersichtlich,  dass  dorch  die 
genannten  Modiiieationen  das  Feld  f(lr  beide  Operationsmethoden  beträcht- 
lich erweitert  und  die  ursprünglich  mit  ihnen  verbundene  Gefahr  wesent- 
lich verringert  wurde. 

Trotz  der  unablässigen  Bemühung  v.  Gräfe 's,  der  Lappenextraction 
gefahrlosere  Methoden  zu  substituiren,  wurde  doch  auch  diese  nicht  ver- 
nachlässigt und  ihre  Combination  mit  der  Iridectomie  nochmals  für  alle 
tUierreifen  Staare,  deren  Corticalis  nicht  verflüssigt  ist,  empfohlen,  weil 
einestheils  gerade  diese  Cataractformen  beim  Austritte  die  Iris  am  empfind- 
lichsten quetschen  und  so  die  Gefahr  einer  Iritis  erhöhen,  andemtheils  aber 
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wegen  inniger  Yerbindnng  zwischen  Kapsel  und  CorticaLis  leicht  Staarreste 
zurückbleiben,  wenn  man  sich  nicht  zu  der  sehr  prec&ren  Extraction 
beider  entschliessen  will. 

So  sehr  endlich  v.  Graefe  die  völlige  Staarreife  f&r  die  Extraction 
voraussetzt,  so  glaubt  er  doch  in  jenen  Fällen  von  anreifen  senilen  Cata- 
racten sie  umgehen  zu  sollen,  wo  der  Kranke  bereits  das  Vermögen  der 
Selbstbestimmung  verloren  hat,  wegen  langsamen  Fortschrittes  der  cata* 
ractösen  Yerdunkelung  aber  bis  zur  vollendeten  Reife  noch  Monate  und 
selbst  Jahre  in  dieser  Unbehttlflichkeit  existiren  musste. 

Er  eröffiiet  in  solchen  Fällen  das  Verfahren  mit  einer  ergiebigen 
Iridectomie  nach  unten  und  discidirt  erst  5 — 6  Wochen  später  die  Kapsel 
mit  einem  Kreuzschnitte,  dessen  Endpuncte  aber  mindestens  ^j^*'  vom 
Rande  der  erweiterten  Pupille  ferne  bleiben  müssen,  wobei  während  der 
folgenden  Tage  für  Erhaltung  einer  zureichenden  Mydriase  Sorge  zu  tragen 
ist  6  bis  12  Tage  später  schreitet  er  endlich  zur  Extraction  mittels 
Lappenschnittes. 

Der  durch  diesen  Sfachen  operativen  Eingriff  erst  nach  langem  Harren 
gewonnene  Erfolg  will  uns  indess  gegenüber  den  damit  verknüpften  Ge- 
fahren ein  zu  bescheidener  dünken*,  indem  die  durch  das  bedeutende  Co- 
lobom  verursachte  Blendung  nicht  einmal  eine  sichere  Selbstfühmng 
garantirt. 

Nachdem  nun  im  Vorstehenden  v.  Graefe's  Verdienst«  um  die 
Verringerung  der  Gefahren  des.Lappenschnittes  und  um  Substitution  minder 
gefährlicher  Operationsmethoden  die  gebührende  Würdigung  gefunden 
haben,  zeigt  uns  Verf.  „dass  auch  von  anderer  Seite  anerkennenswerthe 
Bestrebungen,  die  Gefahren  des  Lappenschnittes  möglichst  zu  verringern, 
laut  geworden  sind. 

So  empfahl  Mooren,  (Die  verminderten  Gefahren  einer  Hornhaut- 
Vereiterung  bei  der  Staarextraction.  1862)  von  der  Behauptung  ausgehend, 
dass  die  Hauptgefahr  der  suppurativen  Zerstörung  der  Cornea  in  primärer 
oder  secundärer  (durch  zurückgebliebene  Staarreste)  Iritis  ihren  Grund 
habe,  keine  Extraction  ohne  Iridectomie  zu  machen,  welch'  letztere  der 
Extraction  mindestens  8—14  Tage  vorauszuschicken  sei. 

So  befriedigend  nun  einerseits  der  Procentsatz  der  Verluste,  kaum 
4  7o9  so  ungünstig  ist  bei  dieser  Maxime  der  der  halben  Erfolge,  30 <>^, 
die  wohl  ausschliesslich  nur  auf  Rechnung  des  unteren  Coloboms  zu 
setzen  sind,  welches  dem  Kranken  in  vielen  Fällen  wohl  hätte  erspart 
werden  können. 

Einen  anderen  Weg  zur  Verbesserung  der  Lappenextraction  schlug 
Jacobson  (Ein  neues  und  gefahrloses  Operationsverfahren  zur  Heilung 
des  grauen  Staares.  1863)  ein,  indem  er,  von  der  Annahme  ausgehend. 
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dass  weniger  die  Hornhautwonde  als  vielmehr  die  durch  den  Linsenaos- 
txitt  bedingte  Qnetschnng  derselben  die  HanptgeMr  bedinge,  —  in  der 
Yergrösserong  der  Homhantwonde  die  einzig  sichere  Abhilfe  der  Gefahr 
erblickte.  Dazu  muisste  er  im  Limbns  conjunctivae  corneae  ein-  und  aus- 
stechen und  den  ganzen  Lappen  im  Skleralbord  bilden.  Um  Irisent- 
Zündungen,  als  Folgezuf&Uen  der  Quetschung  beim  Linsendurchtritt  vor- 
zubeugen» excidirte  er  ein  breites  Stück  derselben  bis  zum  Ciliarrande! 
aber  erst  nach  Entbindung  der  Linse,  um  nicht  durch  Blutung  daran  ge« 
hindert  zu  werden.  Ueberdiess  operirte  er  stets  unter  tiefer  Chloroform- 
narkose, welche  Glaskörpervorf&lle  nicht  leicht  zu  Stande  kommen  l&sst 
und  eine  wohlthätige  Ruhe  in  den  ersten  Stunden  nach  der  Operation 
sichert. 

Das  Resultat  ist  in  der  That  ein  überraschendes,  indem  er  nur  2^/.. 
Verluste  zählt,  über  die  erlangte  Sehschärfe  aber  ganz  schweigt,  die  sich 
des  grossen  Coloboms  wegen  viel  zu  wünschen  übrig  lassen  wird. 

Contraindicirt  erklärt  Jacobson  das  Verfahren  nur  beiKinder- 
Schichtstaar. 

Wie  Mooren  und  Jacobson  die  Lappenextraction  zu  cultiviren 
sich  bestrebten,  so  war  and^ieits  Wald  au  bemüht,  der  Linearextrac- 
tion  eine  grössere  Verbrei*^  i  zu  verschaffen. 

Aus  seiner  Brochur  üe  AuslOffelung  des  Staares,  1860^'  ist  zu  er- 
sehen, dass  er  mittels  5^</,  von  ihm  modificirten  Davielschen  Löffels,  der 
den  einmal  gefassten  Linsenkem  völlig  umschliesst  und  bei  der  Heraus- 
beförderung das  stärkere  Andrücken  desselben  gegen  die  hintere  Comeal- 
wand  entbehrlich  macht,  die  grössten  Kerne  auszulöffeln  versuchte,  was  in 
Anbetracht  der  Dimensionen  des  Linearschnittes  nicht  ohne  bedeutende 
Contusion  bewerkstelligt  werden  kann. 

Die  Folgen  dieses  Verfahrens  bei  grossen  Kernen  und  compacter 
Corticalis  konnten  nicht  ausbleiben  und  Waldau  sowohl  als  Mooren, 
der  diese  Methode  gleichfalls  adoptirte,  verloren  theils  durch  ringförmige 
Abscedirung  der  Cornea,  theils  durch  Panophthalmie^  theils  endlich  durch 
schleichende  Chorioideitis  ein  bedeutendes  Contingent  von  Augen,  so  dass 
dieses  Verfahren  bald  wieder  verlassen  und  nur  in  modificirter  Form  von 
Critchett  noch  beibehalten  wurde. 

Dieser  vergrösserte  nämlich  den  Schnitt  bis  zu  Vs  ^^^  Hornhautpen- 
pherie,  verbesserte  den  Löffel  durch  Beseitigung  seines  steilaufsteigenden 
Randes  und  stellte  damit  bessere  Bedingungen  für  die  Extraction  her. 

v.Graefe  zeigte  indess  zur  Evidenz,  dass  dieser  Schnitt  kein  Linear- 
sondem  ein  Lappenschnitt  mit  nur  geringerer  Lappenhöhe  sei,  dass  die 
Resultate  die  des  Lappenschnittes  nicht  überbieten  und  dass  demnach  der 
letztere  iei  ganz  harten  und  bei  unreifen  Cataracten  nicht  zu  entbehren  seL 
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Das  onablässige  Streben,  den  Lineandmitt  zn  verbessern  imd  die 
Linsenextraction  ohne  Einflüirang  von  Instnunenten  zu  ermöglicheD,  tiber» 
zeugte  v.  Oraefe  bei  der  Reflexion  über  das  Critchett'sche  Terfahren 
nur  zn  bald  Ton  der  Unzulänglichkeit  eines  GomealBGfanittes,  wie  er  durch 
das  Lanzenmesser  za  erzielen  sei ,  wenn  nicht  die  Integrit&t  der  Iris,  des 
GüiarkOrpers  nnd  der  Linse  gefährdet  werden  soll.  Zur  HersteUnng  eines 
nahezu  idealen  Linearschnittes  bedurfte  es  daher  eines  anderen  Instm* 
mentes,  welsches  v.  Oraefe  in  Form  eines  schmalen  spitzen MesserB  am- 
struirte  und  mit  Hilfe  dessen  er  die  modifidrte,  später  yon  ihm  peri- 
pherische Linearextraction  genannte  Operation  ausführte. 

Wir  glauben  nur  im  Interesse  unserer  freundlichen  Leser  zu  handeb, 
wenn  mr  diese  neue  Methode  der  Linearextraction  etwas  eingehender 
behandeln,  wobei  wir  uns  möglichst  genau  an  die  Darstellung  des  Ver- 
fassers halten. 

Peripherisohe  Unear-Bztraotioii« 

Die  Zurüstung  zur  Operation  entspricht  vollkommen  der  beim  Lap- 
penschnitte, nur  kann  dieselbe  ebenso  gut  auf  dem  Operationstische  aus- 
geführt und  der  Kranke  sodann  in  sein  Zimmer  geleitet  werden. 

Das  Instrumentarium  besteht  aus  einem  schmalen,  nur  V^^  breiten^ 
c.  IV4''  langen,  spitz  geschliffenen  Messer  mit  stark  convexen  Flächen« 
dem  Critchett*8chen  von  v.  Welz  modificirten  Sperrelevateur ,  einer 
schliessbaren  Fixir-  und  Pupillenpincette,  einer  Scheere  und  endlich  einem 
breiten,  massig  gewölbten,  aus  gehärtetem  Cautchouc  gearbeiteten  und 
gut  geglätteten  Löffel. 

Ist  nun  der  Elevateur  eingelegt,  das  Auge  am  innem  untern  Comeal- 
rande  mit  der  Pincette  fixirt  und  sanft  nach  abwärts  gezogen,  so  stösst 
man  das  Messer,  dessen  Schneide  nach  oben  innen  und  etwas  nach  vom 
sieht,  an  der  Schläfenseite  ^  V''  ^^^  oberen  Homhautrande  entfernt  und 
%'''  unterhalb  der  an  den  Hornhautscheitel  gelegten  Tangente  so  in  die 
Sklera,  dass  es  in  die  Yorderkammer  gelangt. 

Zur  Erzielung  einer  grösseren  inneren  Wunde  werde  die  Messerspitze 
anfangs  nach  unten  innen  gekehrt  und  erst  nach  Zurücklegung  einer 
Distance  von  c.  4^'^  dem  correspondirenden  Gegenpuncte  zugeführt  und 
durchgestossen.  Damach  wird  die  Schneide  des  Messers  soweit  nadi  vom 
gekehrt,  dass  der  Rücken  desselben  nach  dem  Bulbuscentrum  zeigt  und  der 
Schnitt  durch  weiteres  Yorstossen,  der  Rest  aber  durch  Zurückziehen  des 
Messers  vollendet.  Liegt  nun  das  Messer  frei  unter  der  abgelösten  Con- 
junctiva ,  so  wird  diese  in  einer  in  der  Mitte  etwas  fiach  unten  ausge- 
schweiften Lappenlänge  von  1  bis  IV2'"  ™t  E^^  nach  vom,  nöthigen- 
falls  selbst  nach  unten  gekehrter  Schneide  discidirt,  damit  der  Conjunc- 
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tiyaUappen  nicht  zu  gross  wird  und  durdi  Schnellimg  und  Aufrollung  etwa 
die  Heilung  stOrt  So  erhält  die  äussere  Wunde,  die  noch  ganz  im  SUeral- 
gewebe  liegt,  eine  Länge  von  6,  die  innere  eine  solche  yon  4//,'''  ond 
ist  denmach  zum  Dnrchlass  der  grössten  Linsenkerne  gross  genug.  Die 
schräge  Schnittfährung  ist  wegen  besserer  Schliessung  des  Lappens  der 
geraden  stets  vorzuziehen. 

Nach  Beendigung  des  Schnittes  ttbemimmt  der  Assistent  die  Fixir- 
Pincette,  während  der  Operateur  den  Conjanctivallappen  mit  einer  geraden 
Pupillenpincette  fasst,  von  der  prolabirten  Iris  abzieht  und  über  die 
Cornea  herabschlägt  Die  vorgefallene  Iris  wird  sodann  gut  angezogen 
und  tief  in  der  Wunde  excidirU  Fällt  sie  wegen  hinterer  Synechie  nicht 
Tor,  so  wird  sie  mit  der  gekrümmten  Pupillenpincette  hervorgeholt 

Nach  geschehener  Iridectomie  wird  mittels  des  flintenförmigen  Cysti- 
toms  die  Eapsd  ergiebig  geOfinet,  wobei  man  sich  vor  Dislocation  der 
Linse  zu  hüten  hat 

Die  Entbindung  der  Linse  wird  nun  um  so  leichter  erfolgen,  je  mehr 
weiche  Corticalis  vorhanden  ist;  schwieriger,  je  grosser  und  härter  der 
Kern  ist.  Zur  Beförderung  des  Austrittes  wendet  man  das  sogenannte 
Sturzmanoeuver  an ,  indem  man  den  an  die  untere  Homhautgrenze  ange- 
legten modificirtenDav  i  ersehen  Löffel  unter  massigem  Drucke  etwas  nach 
oben  schiebt,  worauf  der  obere  Staarrand  in  die  spontan  klaffende  Wunde 
vorrückt  Mit  der  Weiterentwickelung  des  Staares  wird  dieser  Druck  in 
allmälig  mehr  aufvrärts  steigender  Richtung  geübt  und  so  die  cataractöse 
Linse  gleichsam  zur  Wunde  herausgeschoben. 

Starke  Eapselauflagerungen  erfordern  zur  partiellen  oder  totalen 
£xtraction  der  Kapsel  die  Einführung  des  Hakens. 

Etwa  zurückgebliebene  Corticalmassen  werden  durch  dasselbe  Ma- 
noeuver  ausgestrichen,  der  heruntergeschlagene  Conjunctivallappen  in  seine 
natürliche  Lage  gebracht  und  zur  Entfernung  von  etwa  daran  klebenden 
Corticalmassen  glatt  gestrichen. 

Fehlerhafte  Contrapunction  wird  durch  Zurückziehen  des  Messers 
und  corrigirten  Ausstich  verbessert 

Glaskörpervorfällen  wird  nach  den  beim  Lappenschnitte  gegebenen 
Regeln  begegnet 

Bei  der  Iridectomie  ist  genau  darauf  zu  achten,  dass  die  Zipfel  des 
Coloboms  frei  in  die  Pupille  hineinragen,  da  Yeräehungen  derselben  nach 
der  Wunde  und  Einheilung  gefährliche  Reizungen  der  Iris,  ja  selbst  Yer- 
ziehungen  der  Pupille  nach  oben  zur  Folge  haben  können.  Diesem  Miss- 
stande wird  am  zweckmässigsten  dadurch  begegnet,  dass  man  mit  dem 
Lö£fel  vom  entsprechenden  Mundwinkel  aus  leicht  gegen  das  HomhautF 
.  centrum  hinstreicht,  bis  der  Zipfel  sich  entwickelt  hat 
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Die  Nackbehandlimg  ist  der  bei  der  Lappenextracüon  ^eich,  nur 
kann  der  Kranke ,  falls  es  die  Umstände  erheischen,  schon  am  zweiten 
Tage  das  Bett  verlassen.  Von  diesem  Tage  ab  soll  zweimal  tftglidi  Atro- 
pin  instillirt  werden,  um  die  Einheilong  der  Golobomecken  zu  veriiQtaa, 
nnd  nur  bei  gereizter  Bindehaut  ist  von  der  Atropinisinmg  Umgang  za 
nehmen. 

Nach  8  Tagen  wird  das  Zimmer  allmälig  mehr  erhellt  nnd  nach  10 
bis  14  Tagen  ist  der  Kranke  gewöhnlich  entlassnngsf&hig. 

Für  diese  Operation  eignen  sich  alle  Cataracten,  reife  wie  unreife, 
Schichtstaare  mit  Trübnngsstreifen,  hintere  Corticaltrübnngen  etc.]  nur 
die  für  die  Disdsion  passenden  Staarformen  des  kindlichen  Alters  sind 
davon  ausgenommen. 

Die  Prognose  ist  ungleich  günstiger  als  nach  dem  Lappenschnitte 
und  hatte  v.  Graefe  94%  volle  und  nur  6^'q  Halb-Erfolge.  Verluste 
kommen  in  einem  bestimmten  Procentsatze  nicht  vor. 

Marasmus  senilis  trübt  den  Erfolg  nicht,  wohl  aber  Marasmus  prae» 
maturus.  Collapsus  corneae  nach  der  Operation  stört  die  Heilung 
nicht.     Suppuration,  namentlich  diffuse,  ist  sehr  selten. 

Die  meiste  Gefahr  droht  während  der  ersten  36  Stunden;  später 
tritt  selten  Eiterung  ein.  Der  einzige  Nachtheil  erwächst  aus  d^  aus- 
giebigen Iridectomie  mit  ihren  Folgen;  doch  wird  auch  dieser  durch  die 
Deckung  von  Seite  des  oberen  Lides  grösstentheils  ausgeglichen. 

Wo  ein  genaueres  Orientirungsvermögen,  wie  bei  Greisen,  gerade 
nicht  erforderlich  ist,  kann  das  linke  Auge  auch  nach  unten  operirt 
werden,  wobei  der  Schnitt  leichter  und  die  Gefahr  des  Glaskörper-Vor- 
falles geringer  ist 

So  verletzend  diese  Operation  nun  auch  scheint  und  so  sehr  ihre 
Vorzüge  vor  der  Lappenextraction  von  verschiedenen  Sdten  und  besonders 
von  Stell  wag  angezweifelt  wurden,  so  rasch  verschwinden  bei  vomrtheib- 
freier  Prüfung  angesichts  solcher  Erfolge  die  dagegen  erhobenen  Bedenken 
und  lassen  sie  als  einen  neuen  Beweis  der  Geidalität  v.  Graefe 's  nur  in 
um  so  günstigeren  Lichte  erscheinen. 

Der  Nachataar. 

Die  nach  Staaroperationen  im  Pupillargebiete  sich  zeigenden,  das 
Sehvermögen  mehr  weniger  störenden  Gewebebildungen,  die  aus  Kapsel- 
und  Linsenresten,  oder  möglicherweise  selbst  aus  von  der  inneren  Kapsel- 
zellenschicht neugebildeter  Linsensubstanz  bestehen,  nennt  Verf.  Nach* 
staare  und  unterscheidet  2  Arten  derselben,  dünne,  spinnwebige,  durch 
Verschluss  der  ursprünglichen  Kapsellücken  durch  eine  glashäutige  Neu- 
bildung auf  Grund  gesteigerter  Thätigkeit  der  intracapsularen  Zellen  zu 
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Stande  kommende  und  dicke,  weisse  Membranen,  die  als  Bindegewebs- 
aoflagernngen  dnrch  Fortpflanzung  der  Wnndkanal*£ntzflndnng  aof  Kapsel 
und  Ins  zu  betrachten  sind. 

Je  nach  der  angegebenen  Beschaffenheit  dieser  Naclistaare  richtet 
sich  nnn  auch  ihre  operative  Beseitigung  nnd  werden  demgemftss  die  dflna- 
h&ntigen  discidirt,  während  man  die  dickhantigen  extrahirt. 

Die  Disdsion  soll  per  comeam  vorgenommen  nnd  eine  rotirende 
Nadelbewegong  nach  Dorchstechnng  der  Membran  nnr  in  solchen  Fällen 
ausgeführt  werden,  wenn  der  Durchstich  nicht  schon  einen  hinreichenden 
Hiat  erzeugt  hat 

Die  Extraction  geschieht  am  besten  durch  einen  kleinen  Linearschnitt 
in  der  Ck>mea,  worauf  die  Membran  entweder  mit  dem  Haken  oder  mit 
der  Pincette  hervorgeholt  wird,  je  nachdem  die  freie  Fläche  der  Membran 
auf  der  dem  Schnitte  gegenttberliegenden  Seite,  oder  vorliegt  Sind  Ver- 
wachsungen mit  der  Iris  zugegen,  so  ist  der  Linearschnitt  stets  an  der  der 
Adhärenz  entsprechenden  Comealstelle  vorzunehmen,  um  bei  derExtraction 
Irisdialysen  zu  verbaten. 

Mit  Recht  verwirft  Yerf.  die  von  Bowman  empfohlene  Discision 
mit  2  Nadeln,  so  wie  die  von  Jaeger  und  Sichel  gettbte  Extraction 
per  scleram  als  gefiihrlidie  Eingriffe  und  warnt  mit  gutem  Grunde  vor 
zu  frühzeitiger  Operation,  die  vor  8  bis  4  Monaten  nie  unternommen 
werden  soll,  will  man  nicht  Gefahr  laufen,  den  noch  schlummernden  £nt- 
zündungsprozess  neuerdings  zu  wecken. 

Schliesslich  mahnt  Verf.  noch  zur  Vorsicht  bei  Herausnahme  der 
Nachstaare,  da  ein  roher  Zug  leicht  Zerrung  des  OiliarkOrpers  nnd  Ab- 
lösung der  Iris  herbeiführen  kann. 

Klafft  der  Einschnitt  einigermassen,  so  lasse  man  es  dabei  bewenden 
und  kann  man  nicht  einschneiden,  so  extrahire  man  die  Membran  soweit 
es  ohne  Zerrung  geschehen  kann  und  exddire  das  vorgezogene  StQdc, 
wodurch  gewöhnlich  schon  eine  zum  Sehen  genfigliche  Oeffnung  ge- 
wonnen wird. 

Behandlung  einiger  specieller  Staarformen^ 

1.  Cataracta  accreta.  Für  diese  durch  Verwachsung  der  Iris  mit 
der  Linsenkapsel  entstehende  Staarform  empfiehlt  Verf.,  so  ferne  die  Ver- 
wachsungen partiell  sind,  die  einfache  periphere  Linearextraction;  bei 
Pnpillenverschluss  aber  mit  Schwartenbildung  räth  er,  gleich  bei  der 
Function  die  Iris  zu  durchstechen,  hinter  derselben  das  Messer  fortzu- 
schieben, bei  der  Gontrapunction  in  ihr  wieder  (auszustechen  und  daiui 
den  Schnitt  zu  vollenden.  Dieses  Verfahren  erscheint  schon  dnrch  die 
beträchtliche  Enge  der  Vorderkammer  geboten.    Das  auf  diese  Weise  ge- 
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bildete  Irissegment  wird  alsdaan  mittels  der  geradea  PapiUenpincette, 
derea  eine  Branche  an  die  Innen-,  deren  andere  an  die  Anasen-FUche 
desselben  applidrt  wird,  hervorgezogen. 

Nicht  nunder  vortheilhaft  soll  sich  indees  anch  die  Lappenexlaraction 
erweisen  and  die  Gefahr  der  Sappnration  sowohl  bei  partieUer,  als  auch 
bd  drcol&rer  Synechie  erfEüiningsgemäss  sehr  gering  sein;  doch  ist  die 
IridecUunie  zur  Yermeidang  von  Iritis  durch  Zerrung  nie  zu  unterlassen. 
Ein  m&ssig  grosses  Colobom  genügt  auch  bei  Papillen- Verschluss  toU« 
ständig,  um  die  Cataract  austreten  zu  lassen. 

Bei  chronischer  Iridocyclitis  mit  Schwartenbildung  wird  das  gMeh- 
zeitige  Durchstechen  der  Iris  mit  der  Lappenbildung  empfohlen. 

Im  kindlichen  Alter  ist  diese  Staarform  durch  die  modificirte  Di$- 
dsion  zu  beseitigen. 

Bemerkenswerth  ist  noch  die  Andeutung  des  Verl,  dass  die  Corticai- 
substanz  bei  Synechien  von  z&hklebriger  Consistenz  ist 

2.  Cataracta  traumatica.  Alle  Eapselverletzungen, die  nicht  ihrer 
Kleinheit  wegen  rasch  verkleben  und  deren  Trflbungen  dann  ftlglich  der 
Besorptiim  flberlassen  werden  kOnnen,  haben  bekanntlich  durch  Imbibition 
starke  Blähung  der  Linse  und  dadurch  Iritis  zur  Folge,  wesshalb  auf  das 
Verhalten  dieser  Membran  stets  ein  Hauptaugenmeric  zu  richten  ist. 

Bei  jugendlichen  Individuen,  deren  Iris  erfahrnngsgemäss  minder  em- 
pfindlich ist,  genttgt  bis  etwa  zum  10.  Lebensjahre  die  Instillation  des 
Atropins,  um  die  Cataract  ohne  weiteren  Eingriff  der  Resorption  zu  ftber- 
lassen.  Nur  wo  wegen  mangelhafter  Dilatation  trotzdem  entzündliche 
Ersdieinungen  auftreten,  ist  die  Iridectomie  nicht  zu  entbehren. 

Im  späteren  Lebensalter  hält  Verf.  anch  bei  noch  unreifem  Staare 
die  periphere  linearextraction  fttr  die  passendste  Operationsmethode,  die 
auch,  nur  mit  kleinerem  Schnitte,  für  die  reife  Cataract  der  Jünglings- 
periode sich  eignet. 

Fremdkörper  in  der  Linse  erfordern  für  alle  Lebensperioden  stets 
die  mit  besonderer  Vorsicht  geübte  Extraction,  um  die  Linse  unzerstflckelt 
zugleich  mit  dem  corpus  alienum  zu  entfernen. 

3.  Schicht  staar.  Bei  dieser  Staarform  entscheidet  der  Durchmesser 
der  Trübung  Üar  das  einzuschlagende  Verfahren. 

Ist  diese  nämlich  nicht  über  2,  höchstens  2^/^^'^  gross  and  die  peri- 
pheren Linsenschichten  vollkommen  klar,  so  kann  durch  Erweiterung  der 
Pupille  ein  ausreichendes  Sehvermögen  geschaffen  werden. 

Da  indess  eine  fortgesetzte  Atropinisirung  durch  Beizung  der  Con- 
junctiva,  durch  Blendung,  durch  das  Auftreten  toxischer  Erscheinangen, 
sowie  endlich  durch  Accomodationsparese  keineswegs  gleichgültig  ist,  so 
erweist  sich  die  Iridectomie  als  das  zweckmässigste  Verfahren  und  ist  der 
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bedenklichen,  von  Critchett  empfohlenen  Iridodese,  der  Yorlagerong 
der  Papille,  der  wir  bereits  a.  a.  0.  aasführlicher  gedachten,  unbedingt 
vorzuziehen.  Mit  Recht  empfieht  Verf.  die  künstliche  Pupille  in  solchen 
Fillen  nach  Innen  und  nicht  bis  zum  Giliarrande  der  Ins  anzulegen,  da 
ein  kleines  Golobom  dem  angestrebten  Zwecke  YoUkommen  genügt 

Uebersteigt  die  cataractöse  Trübung  den  Durchmesser  von  2y4''',  so 
ist  bis  zum  15.  Lebensjahre  die  Disdsion,  in  späteren  Altersperioden  die 
periphere  Linearextraction  angezeigt 

Auch  hier  bekunden  die  praktischen  Winke  des  Verf.  das  tiefe  Yer- 
fitändniss  der  behandelten  Materie,  indem  er  beim  Eapselschnitte  zur 
möglichsten  Vorsicht  mahnt,  da  Schichtstaare  erfahrungsgem&ss  ein  be- 
deutendes QuellungsvermOgen  besitzen  und  bei  Ausdehnung  des  Schnittes 
aber  V  schon  in  den  ersten  Tagen  bedenkliche  £ntzündung8-£rcheinungen 
aufzutreten  pflegen.  Nicht  minder  berechtigt  ist  der  Bath,  in  den  ersten 
Lebensjahren  lieber  gar  nicht  zu  operiren,  da  wegen  hinreichenden  Lichte 
Zutrittes  eine  Amblyopia  ex  anopsia  nicht  zu  befürchten  ist 

Bei  der  peripherischen  Linearextraction  sollen  alle  Linsenreste  aus 
dem  Auge  entfernt  werden,  wesshalb  er  nach  der  Entfernung  der  Gataract 
die  genaue  Untersuchung  des  Pupillargebietes  mit  Hilfe  derLoupe  empfiehlt, 
damit  etwa  zurückgebliebene  durchsichtige  Linsentheile  ja  nicht  übersehen 
and  zurückgelassen  werden. 

Linsendislooationen . 

Die  Lageveränderungen  der  Linse  theilt  Verf.  in  angeborene  und  er- 
worbene, spontan  oder  traumatisch  entstandene,  wobei  die  Linsensubstanz 
normal  oder  cataractös  beschaffen  sein  kann. 

Die  spontane  Dislocation  setzt  schon  nach  der  anatomischen  Lage 
und  Befestigung  der  Linse  einen  Schwund  der  Zonula  und  eine  Yer^ 
flüssigung  des  Glaskörpers  voraus. 

Aehnliche  Verhältnisse  dürften  wohl  auch  den  hereditären  Fällen  zu 
Grunde  liegen,  bei  denen  mindestens  der  bathymorphische  Bau  des  Augen- 
Apfels  nach  St  eil  wag  stets  nachzuweisen  ist. 

Dislocationen  der  Linse  werden  in  allen  Graden  und  Richtungen,  vom 
einfachen  Zittern  mit  Iridodonese  bis  zum  völligen  Verschwinden  des 
Krystalles  aus  dem  Pupülarbereiche  beobachtet  und  geben  sich  durch  be- 
trächtliche Sehstörungen,  Diplopie,  bei  in  der  Axe  verschobener,  und 
Hypermetropie,  bei  völlig  aus  der  Pupille  verdrängter  Linse,  kund. 

Die  Focalbeleuchtung  zeigt  uns  bei  theilweiser  Dislocation  auf  einer 
Seite  den  Reflex  der  Linse,  deren  Eapselrand  als  heller  Bogen  sich 
markirt,  auf  der  anderen  die  reflexlose  schwarze  Pupille.    Bei  der  Augen- 

laternationale  Homöopathische  Presse  II.  Bd.  lo 
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spiegc^l-'UutersachuQg  finden  wir  umgekehrt  die  linsenfreie  Parthie  der 
Papille  in  hirilem  Roth,  welcher  seitlich  von  der  dunklen  Sichel  des 
Linsenrandes  begrenzt  erscheint. 

Verf.  macht  hierbei  auf  eine  interessante  Eicheinang  animerkaam^ 
die  wir  dnrch  eine  zweckmässige  Linsencorreotion  erhalten:  Wie  nfimlich 
der  Erniike  anl  dem  leidenden  Auge  doppelt  sieht,  so  gelingt  es  auch 
uns  durch  die  angedeutete  Correction  ein  doppeltes  BUd  des  Angenbinter- 
grundes  zu  erhalten. 

Die  Ektopien  der  Linse  bleiben  selten  stationfir,  obschon  die  Durch- 
sichtigkeit des  Erystalles  Monate  und  selbst  Jahre  lang  sidi  erhalten  kann. 

Die  Störungen  des  Sehv^mögens  sacht  niaa  dnreh  entsprechende 
Convexgläser  nach  Thunlichkeit  auszugleichea,  operative  Eingriffe  aber 
nur  auf  entzflndüche  Reizungen  der  Iris  zu  baschrftnken,  von  welcher  als- 
dann ein  Stück  excidirt  wird. 

Die  cataractOsen  Dislocationen  der  Iris  erkennt  man  Idcbt,  indem 
nur  ein  Theil  der  getrübten  Linse  im  Pupillarfelde  sichtbar  ist,  während 
der  andere  schwarz  erscheint.  Doch  darf  man  die  Foeal-  und  Augen- 
spiegel-Untersuchung dabei  nie  unterlassen,  weil  eine  Verwechselung  mit 
stationären  unregelmässigen  Cataracten  denkbar  ist 

Vollständig  aus  ihrer  Verbindung  gelöste  cataraetöse  Linsen  zeigen 
sich  im  untern  Augenabschnitte  und  lassen  sich  bei  dilatirter  Pupille  durch 
Vorbeugen  des  Kopfes  in  die  vordere  Kammer  und  auch  wieder  zurück- 
bringen Am  häufigsten  findet  man  sie  bei  alterblindeten  Augen  in  der 
regressiven  Metamorphose  in  den  verschiedensten  Farben  und  Gestalten. 
Diese  totalen  Dislocationen  verstatten  sämmtlich  eine  ungünstige  Prognose, 
da  sie  gewöhnlich  von  krankhaften  Alterationen  der  innem  Augenhänte 
und  des  Glaskörpers  begleitet  sind  und  meist  schon  hochgradige  Amblyopie 
oder  Amaurose  gesetzt  haben. 

Da  Augen  mit  dislocirten  Cataracten  wegen  der  eben  erwähnten  in- 
trabulbären  Veränderungen  eine  aussergewöhnlichc  Vulnerabilität  zeigen, 
so  werden  operative  Eingriffe  nur  auf  jene  Fälle  zu  beschränken  sein, 
wo  EinkeiluDgen  der  Linse  in  der  Vorderkammer  heftige  Entzündungen 
erregen.  Die  Extraction  ist  in  solchen  Fällen  auch  keiner  Schwierigkeit 
unterworfen,  kann  aber  bei  Freibeweglichkeit  der  Linse  durch  Entschlüpfen 
hinter  die  Iris  und  Verdrängung  in  periphere  Bulbusabschnitte  in  Folge 
von  Glaskörpervorfieill  dem  Operateur  doch  einige  Verlegenheit  bereiten. 

Quetschungen  der  Iris,  durch  theilweise  Dislocation  der  cataractösen 
Linse  herbeigeführt,  erfordern  die  Iridectomie. 

Bei  alterblindeten  Augen  will  Verf.  wegen  Ge&hr  einer  sympathischen 
Entzündung  des  anderen  Auges  der  Extraction  selbst  die  Enucleation  d^ 
Bulbus  substituirt  wissen. 


—    275    — 

Die  traumatischen  Dislocationen  der  Liise  leigen  eb^falls  alle 
möglichen  Grade  von  der  leichtesten  Verschiebung  bi»  zur  completen 
Luxation,  }a  bis  zur  vollständigen  Ektopie,  wo  sie  nach  partieller  Ruptur 
der  Sklera  unter  die  Bindehaut  treten  kann. 

Die  Grösse  der  Dislocaticjn  und  der  Zustand  des  Auges  nach  ddr 
Verletzung  bestimmen  die  Prognose,  die  selbst  bei  hochgradigen  Läsio« 
n«i  nicht  immer  unbedingt  schieb  zustellen  ist,  da  Fälle  zur  Beobachtung 
gelangten ,  bei  wekhen  nach  Disloeation  der  Linse  durch  die  Sklera  die 
Perceptiong&higkeit  der  Netzhaut  und  die  Circulatlon  in  der  Aderhaut 
nach  kurzcfr  Zelt  sidi  wieder  restituirten.  Freilieh  setzen  solche  Vor* 
gange  stets  dne  Zerreissang  der  Kapsel  und  darum  nothwendig  Cataract- 
bildung  voraus. 

Die  Therapie  rauss  eine  streng  anttphlogistiscire  sein«  wobei  nach 
unseren  Grundsätzen  Aconit,  und  Arnica  in  kräftigen,  öfter  wieder- 
holten Gaben  in  Verbindung  mit  der  örtlichen  Application  der  Kälte  den 
von  Seiten  des  Verfs.  empfohlenen  Apparat  der  alten  Schule  entbehrlich 
machen  dürften. 

Linsen,  welche  die  Bulbushöhle  verlassen  haben,  sind  zu  entfernen 
und  in  einem  späteren  Zeiträume  die  Behandlung  der  traumatischen  Ca* 
taract  einzuleiten.  ^ 


So  wären  wir  denn  am  Sehlasse  dieser  Arbeit  angelangt  und  gestehen 
offen,  dass  wir  breiter  geworden  sind,  als  wir  ursprünglich  beabsichtigten. 
Dieser  umstand  dürfte  indess  in  dem  Interesse  der  behandelten  Materie 
nicht  minder,  als  in  der  ßesorgniss,  dem  geneigten  Leser  bei  der  gebotenen 
Fülle  des  Neuen  nicht  klar  genug  zu  werden,  seine  Entschuldigung  finden. 

Werfen  wir  einen  kurzen  Rückblick  auf  das  Ganze  und  fassen  die 
enormen  Fortschritte  ins  Auge,  welche  die  Diagnose  der  Cataraei  und  die 
Indicationen  zur  Operation  derselben  gemacht  haben,  betrachten  wir  die 
genialen  Verbesserungen  der  Discision  und  Extraction,  die  modiüdrten 
Operationen  v.  Graefe's  und  seine  periphere  Linearextractten,  sowie 
endlich  die  Behandlung  einiger  specieller  Staarformen,  so  dürfte  die  oben 
ausgesprochene  ßesorgniss  namentlich  demjenigen  gegenüber  gerecht* 
fertigt  erscheinen,  der  diesen  gewaltigen  Errungenschaften  im  Laufe  der 
zwei  letzten  Decennien  nicht  Schritt  für  Schritt  zu  folgen  veirmochle. 

Eine  oberflächliche  Kritik  würde  hier  kaum  zun  Verstftndniss  fiähren, 
ja  sie  wäre  eher  geeignet,  das  Interesse  zu  ertödten,  als  die  Lust  zu  ein- 
gehenderem Studium  zu  wecken  und  den  imponirenden  Leistungen  auf 
diesem  Gebiete  des  medicinischen  Wissens  die  gebührende  Bewunderung 
zu  zollen. 

18* 
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Dieser  Umstand  bewog  uns  zunächst,  nnserem  Autor  bis  in  die 
kleinsten  Details  zu  folgen ,  der,  ein  würdiger  Schaler  v.  Graefe's« 
in  der  vorliegenden  Brochore  ttber  die  Krankheiten  des  Linsensystems 
nicht  bloss  diese  in  kurzen  nnd  markigen  Zagen  trefflidi  schildert,  sondern 
uns  auch  als  gediegener  Praktiker  das  Verfahren  zeigt ,  sie  anf  die  vor- 
theilhafteste  Weise  zu  be  seigen, 

Dass  er  diese  Aufgabe  rühmlich  gelöst  hat ,  dürfte  kaum  von  irgend 
einer  Seite  bestritten  werden ,  wesshalb  wir  eine  besondere  BeMedignng 
darin  finden,  das  Werkchen  Jedem,  der  sich  über  diesen  Abschnitt  der 
Ophthalmiatrik  kürzer  und  bündiger  Rath  erholen  will,  aufs  Wärmste  zu 
empfehlen,  da  kein  Handbuch  der  Augenheilkunde  unseres  Wissens  diesen 
Gegenstand  so  exact  und  erschöpfend  behandelt  und  überdiess  auch  dw 
Verleger  durch  entsprechende  Ausstattung  der  Gediegenheit  des  Inhaltes 
nach  allen  Richtungen  gerecht  geworden  ist. 


Therapeutische  Miseellen. 

N  Von  Dr.  Tli.  Braekner. 

DioBOorea  villosa. 

Ein  charakteriBtischefl  Symptom    mitgetheilt  von  Dr.   Edwin  M.   Haie. 

Am.  Jonm.  of  Mat.  Med.  VI.  P.  5. 

Ich  Wünsche  die  Aufmerksamkeit  meiner  Collegen  auf  ein  wichtiges, 
charakteristisches  Symptom  dieses  werthvoUen  Heilmittels  zu  lenken: 
„Die  Schmerzen  im  Unterleib  wechseln  plötzlich  die  Stelle 
und  treten  in  entfernten  Theilen  auf,  z.  B.  in  den  Fingern 
und  Zehen/' 

Das  erste  Mal,  dass  ich  dieses  Symptom  beobachtete,  war  vor  meh- 
reren Jahren,  als  ich  eine  Frau  behandelte,  welche  sich  im  8.  Monat 
ihrer  Schwangerschaft  befand.  Dieselbe  litt  an  heftigen  Schmerzen  in  der 
Regio  hypogastrica  und  im  Kreuze,  welche  anfallsweise  sich  verschlim- 
merten, aber  fast  die  ganze  Zeit  andauerten.  Zeitweise  jedoch  hörten 
die  Schmerzen  im  Unterleib  gänzlich  auf  und  traten  plötzlich  in  den 
Fingern  und  Zehen  auf.  Die  von  Dr.  Burt  bei  seiner  Prüfung  dieses 
Mittels  in  den  Fingern  und  Zehen  beobachteten  Schmerzen  veranlassten 
mich,  Dioscorea  in  niederer  Yerreibung  zu  geben,  was  schnelle  Heilung 
bewirkte.  (Caulophyllum,  Pulsatilla,  Cimicifuga  waren  ohne  Erfolg  ge- 
geben worden.) 

Ein  Jahr  sp&ter  kam  eine  junge  Lady  in  meine  Behandlung,  die  an 
heftiger  Gastralgie  litt,  welche  durch  den  Genuss  der  kleinsten  Quantität 
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von  Nahrnngsmitteln  verschlimmert  wurde.  Die  Schmerzen  schienen 
vom  Magen  ans  nach  allen  Kichtnngen  ansznstrahlen,  nnd  zeitweise  traten 
sie  plötzlich  in  den  Händen  nnd  Füssen  anf.  Dieser  Fall  wnrde  schnell 
geheilt  durch  ein  Infus  von  10  Gran  der  pulverisirten  Wurzel  in  4  Unzen 
Wasser,  alle  2  Stunden  1  Theelöffel. 

Die  glänzendste  Heilung  jedoch,  welche  ich  mit  Dioscorea  vollführt, 
war  bei  einer  kürzlich  verheiratheten  Dame,  welche  immer  an  heftiger 
Dysmenorrhöe  gelitten,  die  durch  keine  Arznei  je  genüldert  worden  war. 
Bei  jeder  Menstruation  wurden  die  Schmerzen  heftiger  und  dauerten 
länger.  Vor  einigen  Monaten  hörten  die  Schmerzen  nicht  wie  gewöhnlich 
am  3.  Tage  nach  dem  Eintritt  der  Menses  auf,  sondern  dauerten  mit  un- 
gewöhnlicher Heftigkeit  fort  Die  Symptome  waren:  Aeusserst  heftige, 
reissende  und  windende  Schmerzen  im  Hypogastrium,  mit  lancinirenden 
Schmerzen,  die  nach  allen  Richtungen  ausstrahlten  bis  in  die  Schultern, 
Brust  oder  die  Schenkel  hinunter,  ein  Gefühl  als  würden  die  Hüften 
vom  Körper  abgerissen,  heftige  Krenzschmerzen ;  sie  verlangt,  dass 
man  einen  starken  Druck  gegen  den  Rücken  anwendet;  Kollern  und 
Krachen  in  den  Gedärmen  wie  von  Wind,  bürgendes  Gefühl  im  Halse 
wie  vom  Wind,  der  im  Oesophagus  aufeteigt.  (Patientin  ist  keine 
Hysterica.)  Zeitweise  hörten  die  Schmerzen  im  Unterleibe  auf  und  plötz- 
lich trat  ein  intensiver  Schmerz  im  Zeigefinger  der  linken  Hand  auf. 
Patientin  lag  auf  der  Seite  im  Bette  mit  nach  vorn  gebeugtem  Körper 
und  angezogenen  Knieen  und  einem  Ausdrucke  von  Angst  auf  dem  Ge- 
sichte. Colocynth.,  Oannab.  indic,  Lachcs.  und  Kux  vom.  waren  während 
2  Tagen  angewandt  worden,  ohne  Besserung  zu  bewirken.  Dioscorea 
im  Infus,  20  Gran  (Pulv.  radicis)  auf  6  Drachm.  Wasser,  1  Theelöffel  alle 
V4  Stunden,  brachte  nach  der  8.  Gabe  Erleichterung  und  nach  wenigen 
Stunden  waren  alle  Schmerzen  verschwunden  bis  auf  ein  leises  Wundheits- 
gefühl tief  im  Unterleib. 

Dr.  Haie  bemerkt,  dass  er  vom  Infus  im  Ganzen  bessere  Erfolge 
gesehen,  als  von  der  Tinctur  oder  Trituration,  oder  vom  Dioscorein,  und 
dass  man  sich  an  der  Gabe  nicht  stossen  müsse,  besonders  da  der  Erfolg 
ein  sehr  günstiger  gewesen ;  die  Dosis  sei  übrigens  immer  noch  eine  ver- 
hältnissmässig  sehr  kleine.  Dioscorea  sei  nach  deiner  Erfahrung  ein 
Mittel,  dem  kein  anderes  gleichkomme  bei  heftigen  sehr  schmerzhaften 
anomalen  Affectionen  der  Unterleibs-  und  Becken-Organe. 

Dioscorea  in  Dysenterie. 

Dr.  Woodburg  berichtet,  dass  er  Dioscorea  in  vielen  Fällen  von 
Dysenterie  angewandt,  und  zwar  sollen  die  Leibschmerzen  und  der 
Tenesmus  so  schnell  dadurch  gehoben  worden  sein,  dass  die  Kranken  ihn 
Inagten,  ob  er  ihaen  Opium  gegeben  habe.  (Raue  Record  I.  211.) 
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Dioscorea    villosa    gegen    Diarrhöe. 
Indicationen  nach  Dr.  James  B.  Bell. 

Stuhl  e:  Dankelgelb,  dünn,  fÄcal,  gallicht,  profus,  wäasericht. 
Verschlimmernng:  YonSitzen  oder  Liegen  oder  sich  zosammea- 
krümmen.    (Kolik.) 

Besserung:  Von  Essen.  In  der  freien  Luft  (Uebdkeit  nnd 
Allgemeinbefinden.)  Von  Johannisbeer-Wein.  Von  Druck  und  Umher- 
gehen (Kolik). 

Vor  dem  Stuhl:  Kolik,  Drang. 

Nach  dem  Stuhl:  Hämorrhoiden.  Schwäche-Gefühl  im  Unterleib. 
—  Die  Kolik  dauert  fort. 

Begleitende  Beschwerden:  Uebelkät.  Erbrechen.  Au&tossen. 
Heftige  windende  Kolik,  welche  in  regelmässigen  Zwischenräumen  sidi 
einstellt  mit  Bemissionen.  Schmerzen  in  den  Schenkeln  und  Knieeo, 
gebessert  durch  Bewegung  und  Reiben.    Disposition  zu  Panaritien.  — 

NB.  Dioscorea  hat  einen  viel  engem  Wirkungskreis  als  Coloc,  aber 
wie  bei  diesem  Mittel  bildet  die  Kolik  eine  Hauptindicatioa.  Durch  die 
oben  angegebenen  Symptome  ist  die  für  Dioscorea  passende  Kolik  leicht 
von  anderen  zu  unterscheiden.  Die  Disposition  zu  Panaritien  findet  sich 
bisw^eilen  mit  Disposition  zu  Kolik.  Ob  diese  Dispositionen  beide  voriian- 
den  oder  nicht :  Dioscorea  heilt  in  der  Regel  Panaritien,  wenn  das  Mittel 
sofort  genommen  wird,  wenn  leichte  stechende  Schmerzen  im  Finger  sich 
zeigen;  aber  auch,  wenn  dasselbe  erst  später  genommen  wird,  bewirkt  es 
bedeutende  Besserung  und  beschleunigt  die  endliche  Heilung. 

Dt.  Sam.  Gregg  in  Boston  bestätigt  die  günstige  Wirkung  der 
Dioscorea  villosa  in  der  sogen,  biliösen  Kolik,  wenn  die  Schmerzen 
äusserst  heftig  und  intermittirend  sind. 

Dr.  Bushnell  erzählt  einen  Fall,  wo  der  Schmerz  in  der  linken 
Regio  iliaca  sass  und  auch  aufwärts  gegen  die  linke  Niere  sich  verbreitete. 
Die  Schmerzen  wajren  sehr  heftig  und  wurden  nur  in  gebeugter  Stellang 
etwas  erträglich^  wenn  Patient  mit  den  Händen  die  Knie  nmfasste.  Dios- 
corea half  so  schnell,  dass  Patient  nach  5  Minuten  einschlief.  —  Die 
Schmerzen  kamen  nicht  wieder. 

Dr.  Woodbnrg  in  Boston  meldet  seine  Erfolge  mit  diesem  Mittel 
bei  heftigen  intermittirendeU)  kneipenden  Schmerzen  über  und  um  den 
Nabel  herum.  Zugleich  Verstopfung,  Erbrechen,  mit  tympanitischem  Un- 
terleib, der  gegen  Druck  sehr  empfindlich  war.  Trotz  aller  angewandten 
Mittel  dauerte  das  Uebel  fort,  bis  zu  Ende  des  4.  Tages  grosse  Prostra- 
tion eintrat  mit  kalter,  klebriger  Haut  nnd  Erbrechen;  Puls  30  per 
Minute,  Athemzüge  5.  —  Ai.f  Dioscorea  trat  augenblickliche  Erleichterung 
ein  und  unter  dem  Fortgebrauch  des  Mittels  genas  der  Kranke. 
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£inett  ähnlichen  Fall  wie  der  von  Dr.  Woodbüi'g  Iheilt  Dr  Sand- 
fort mit,  wo  nach  ^'2  stunde  alle  Sdilnerzen  nachliessen  nach  Dioscöfea. 

Dr.  Schäfer  theilt  ebenfalls  eine  Heilung  mit  Dioscorea  3.  mit : 

Patient  litt  an  anhaltenden  heftigen  Schmefssen  in  der  Gegend  des 
Colon  ascendens,  welche  alle  8 — 5  Minuten  sich  steigelten.  Schmelz  auf 
^Iner  kleinen  Stelle  mit  dem  Gefühl,  als  wtkrde  der  Theil  mit  Gewalt  nach 
oben  und  hinten  gegen  den  Kückgrat  gezogen;  dabei  beständiger  Drang 
zu  Stuhle  und  zum  Urinlassen,  ohne  dass  viel  abging;  Patient  konnte  in 
keiner  Lage  Ruhe  finden.  (R.  R.  I.  219  u.  s.  w.) 

Dioscorea  viUosa  von  Dr.  C  u  s  h  i  n  g  geprüft,  zeigte  als  ein  beinahe  con- 
atantes  Symptom:  Morgens  trockner,  bittrer  Mund,  Zunge  stark  belegt  ohne  ' 
Durst.  Häufig  wurde  der  Prüfer  auch  Morgens  früh  aus  dem  Bette  getrieben 
durch  plötzlich  eintretenden  Zwang  zu  Stuhl  ,•  weichet*  dünn  war  und 
stinkend,  mit  Zwängen  und  Brennen  am  After  nachher.   Aehnlich  Sulph. 

In  Bezug  auf  die  Trockenheit  der  Zunge  Morgens  vergleiche  man 
Lycop.,  N.  mosch.,  Paris,  Pulsat.  (R.  R.  I.  86.) 

Dioscorea  villosa,  von  Dr.  Boy  mit  Erfolg  angewandt  bei  krampf- 
hafter Strictur  der  Urethra  mit  Schmerzen  um  den  Nabel,  gemildert  durch 
Druck.    AnfallBweise  kommende  Kolik.    Druck  auf  das  Rectum. 

(R.  R.  I.  289.     H.  M.  4.  310.) 

Nach  einer  Prüfung  ton  Dr.  Cnshing  und  nach  verschiedenen 
klinischen  Erfahrungen  ist  Dioscorea  ein  wichtiges  Mittel  sowohl  bd  Pollu- 
tionen mit  Erectionen  und  geilen  Träumen,  als  bei  Bpermatorrhöe  iüit 
Impotenz.    (Digit.) 

Nach  Dr.  Edw.  M.  Haie  müssen  die  primären  und  secnndären 
Symptome  bei  den  Mittelprüfungen  sowohl  als  bei  der  Mittelwahl  und 
der  Bestimmung  der  Gabengr&sse  genau  unterschieden  werden.  Primäre 
Krankheits-Symptome  erfordern  bei  der  Mittelwahl  zu  ihrer  Heihmg 
höhere  Verdünnungen,*  secundäre  Symptome  niedere  Potenzen. 

Als  Beispiele  führt  Dr.  Haie  folgende  Fälle  an: 

1)  Ein  verheiratheter  Mann  von  50  Jahren  litt  seit  seinem  20.  Jaiire 
an  Pollutionen  (nicht  beseitigt  durch  seine' Yerheirathung).  Pollutionen 
kommen  meist  alle  2—4  Tage,  seKen  nur  alle  2 — 8  Wochen.  Leklet  an 
Lähme  im  Bücken,  Schwäche  der  Eniee.  Hat  veriiebte  Träume  und 
Erectionen  im  Schlafe.  Dioscorea  20.  alle  2  Tage  Abends  eine  Gabe, 
heilte  den  Kranken  in  V-j.j,  Monaten. 

2)  Ein  Mann  von  26  Jahren  leidet  an  Pollutionen  mit  verliebten 
Träumen  die  ganze  Nacht.  Grosse  Niedergeschlagenheit,'  Kniee  sehr 
schwach.    Dioscorea  7.  heilte  ihn. 

3)  Ein  Mann  von  22  Jahren,  Onanist,  leidet  an  häufigen  Pollutionen 
im  Schlafe  ohne  Erectionen  und  ohne  geile  Träume.  Die  ge- 
wöhnlichen Mittel  ohne  Erfolg  gebraucht.    lÄoscorea2.  Tritur.  heilte  ihn. 
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• 

4)  Ein  janger  Mann  leidet  seit  l&ngerer  Zeit  an  hänfigen  Samen» 
ergiessongen  sowohl  Tags  als  Nachts,  ohne  Tränme  oder  Anfregnng;  6e» 
d&chtnisschwäche,  Energielosigkeit  —  Dioscorein  2.  Tritnr.  1  Gran  3  Mal 
tSglich  heilte  ihn  in  wenig  Wochen. 

P.  S.  Dieae  Ansicht  habe  ich  bereits  im  Jahre  185S  in  meiaer  Schrift: 
„Beiträge  zur  wifisenschaftlichen  Begründung  der  Homöopathie^'  P.  53  aiueinaiider 
gesetzt  und  begründet.     (Exemplare  der  Brochare  stehen  gratis  zu  Diensten.) 

Ck>ndaraiigo. 
Von  Dr.  J.  P.  Dinsmore  zn  St  Francisco  in  Califomien. 

(Uebersetzt  aas   Hahnem.   Monthly  YIH.  P.  65  von  Dr.  Brückner  in  BaseL) 

Am  25.  September.  1871  begann  ich  eine  Prüfung  von  Condnrango, 
indem  ich  5  Tage  lang  3  Mal  täglich  1  Gran  der  3.  Yerreibnng  von 
Condnrango  nahm. 

Am  5.  Tage  10  Uhr  Vormittags  bekam  ich  plötzlich  einen  heftigen 
Schmerz  in  der  linken  Schläfe,  welcher  sich  über  den  obem  Theil  des  Ge- 
hirns nach  iler  rechten  Seite  hin  ausdehnte;  ein  Gef&hl,  als  ob  Jemand 
den  obem  Theil  der  Himschädels  mit  der  einen  Himhälfte  nach  anfwärta 
zöge;  heftiger  Schwindel  beim  Bücken,  oder  beim  Drehen  des  Kopfes. 
Die  Schmerzen  vermehrten  sich  bis  Abends  6  Uhr,  wo  sie  abzunehmen 
anfingen.  Ich  besuchte  darauf  noch  einen  Patienten  und  kehrte  darauf 
nach  Hause  zurück;  da  zeigten  sich  vor  meinem  rechten  Auge  Gegen* 
stände,  welche  schwarzen  Schlangen  glichen,  die  nach  allen  Richtungen 
hin  sich  schnell  bewegten.  Wenn  ich  das  linke  Auge  schloss,  konnte  ich 
nichts  sehen,  es  schien  mir,  als  ob  ich  durch  einen  dicken  Nebel  sähe. 

Um  7.  45  Abends  liess  ich  meine  Augen  von  2  Aerzten  untersuchen, 
diese  konnten  jedoch  nichts  Krankhaftes  entdecken. 

Um  diese  Zeit  nahmen  die  Erscheinungen  vor  meinen  Augen  die 
Gestalt  von  2  Hörnern  an,  mit  grossen  schwarzen  Kugeln  an  ihren  Spitzen 
und  einem  Hügel  von  Crystallen  dazwischen,  die  immer  dünner  und  dünner 
wurden  mit  schwarzen  Spitzen. 

1.  October.  Als  ich  am  Morgen  erwachte,  hatte  die  Erscheinung  vor 
meinen  Augen  die  Gestalt  einer  Birne  mit  dem  dicken  Theile  nach  oben; 
wenn  ich  nach  dem  Lichte  sah,  so  hatte  dieselbe  eine  rothe  Farbe,  wenn 
ich  vom  Lichte  mich  abwandte,  dagegen  eine  Purpurfarbe. 

2.  October:  Die  schwarzen  Puncto  sind  fast  verschwunden,  ds^egen 
sah  ich  wie  Haarlocken  vor  dem  rechten  Auge,  und  vor  dem  linken  war 
ein  Flecken,  „der  machte,  dass  die  Buchstaben  in  einander  liefen^'  (sich 
verwischten). 

3.  October.  Ich  liess  meine  Augen  von  einem  Augenarzte  unter- 
suchen, welcher  eine  starke  Congestion  der  Retina  fand.    Die  Kugel  vor 
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meinem  Auge  nabm  fort  and  fort  ab  in  Bezog  aof  ihre  Grosse  bis  zum 
1.  Janaar  1872,  wo  ich  dann  ziemlich  deatlich  sah-,  denn  yorhor  war  ich 
nicht  im  Stande  gewesen,  Jemanden  aof  der  Strasse  za  erkennen,  wenn 
ich  das  linke  Aage  schloss.  Das  Mittel  verorsachte  anch  einen  Schmerz 
im  Halse,  der  sich  bis  in  den  Magen  erstreckte,  mit  starkem  Brennen  in 
letzterem  Organ,  und  eine  Schmerzhaftigkeit  des  ganzen  Körpers,  wie 
Rheomatismas,  and  besonders  ein  Schmerz  durch  die  linke  Schalter  and 
unter  dem  linken  Schalterblatte. 

Heilungen  mit  Condurango. 

Am  9.  Januar  1872  kam  Herr  B.  zu  mir  mit  einem  vollkommen 
ausgebildeten  Chancre.  Ich  gab  demselben  12  Pulver  Condurango  30. 
Morgens  und  Abends  ein  Pulver  zu  nehmen,  und  äusserlich  eine  Yer* 
dllnnung  von  Condurango  mit  Wasser,  ebenfalls  Morgens  und  Abends 
örtlich  anzuwenden.  Sechs  Tage  später  kam  Patient  wieder  und  war 
vollkommen  geheilt. 

Am  12.  Januar  kam  Herr  C.  zu  mir  and  klagte  über  Schmerzen  in 
der  linken  Schulter  und  durch  die  linke  Seite  (BrostrSeite?)  hindurch 
mit  Brennen  unter  der  linken  Scapula.  Ich  gab  ihm  Condurango  80  und 
2  Stunden  später  war  der  Schmerz  vollkommen  verschwunden. 

Am  18.  Janaar  kam  Herr  D.  zu  mir  und  klagte  über  heftige  Schmer* 
zen  in  der  linken  Schläfe.  Condurango  100  beseitigte  denselben  in 
wenigen  Minuten. 

Am  20.  Januar  kam  Frau  C.  zu  mir.  Dieselbe  leidet  seit  6  Stun- 
den an  heftigen  schneidenden  Schmerzen  in  der  linken  Schläfe  und  von 
da  durch  den  linken  Augapfel.  Seit  Jahren  hat  sie  öfters  derartige 
Anfälle  gehabt.  Condurango  100  beseitigte  die  Schmerzen  in  2  Stun- 
den und  sie  hat  seither  keinen  Anfall  gehabt. 

20.  Januar.  Madame  S.  leidet  an  Cancer  uteri,  hat  seit  4  Wochen 
Condurango  genommen,  ihr  Allgemeinbefinden  hat  sich  sehr  gebessert. 
Sie  klagt  über  Flecke  vor  den  Augen  und  Schmerzhaftigkeit  und  Zer- 
scblagenheitsgefOhl  aller  Muskeln  mit  Brennen  in  beiden  Brüsten  und 
unter  der  linken  Scapula  und  durch  die  linke  Seite  hindui'ch  mit 
Schwindel.  Ich  konnte  die  Wirkungen  des  Condurango  jedoch  nicht 
weiter  verfolgen,  da  Patientin  in  andere  Behandlung  überging. 

Mrs.  C.  hatte  ein  Verlangen,  Condurango  gegen  Entzündung  und 
AufBchwellung  der  Hand-  und  Fingergelenke  zu  probiren.  Ich  gab  ihr 
Condurango  30,  welches  einige  Tage  lang  eine  Besserung  bewirkte,  dann 
aber  verschlimmerte.  Ich  gab  darauf  3  Tage  lang  Sacch.  lact.  und 
darauf  Condurango  100.,  welches  eine  bedeutende  Verschlimmerung  in  den 
Händen  bewirkte  und  undeutliches  Sehen  hervorrief  mit  heftigen  Schmer- 
zen in  den  Augen.    Sie  sah  helle  Gegenstände  in  allen  Farben  vor  den 
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Augen  und  empfand  ein  allgemeines  Uebelsein,  als  wie  von  heftiger  Er* 
kältong  mit  heftigem  anhaltenden  Schmerze  im  Hals  nnd  Wmidheits- 
geftAl  in  der  Bmst  -^  Die  Medicin  wnrde  ansgesetzt 

Condarango  hat  nach  meiner  Hetnmig  eine  mächtige  Wirkung  auf 
die  Bchleimhftnte;  es  linderte  in  \ielen  Fällen  Katarrhe,  ebenso  Halsweh 
mit  Brennen  nnd  Wmidheitsgeftlhl,  und  Oefühl  von  Belegtheit  der  Bmst, 
welches  einen  trockenen  Kekshnsten  erzengt. 

Herr  B.  klagte  am  28.  Januar  über  Wundheit  der  Grians  penis.  Ich 
gab  ihm  einige  Tropfen  der  100.  Yerd.  Condurango  in  Wasser,  um  den 
Theil  darin  zu  baden. 

Am  31.  Januar  kam  er  wieder  und  klagte  Aber  Brennen  in  der 
Ghlans  und  Brennen  die  ganze  Urethra  entlang  beim  Wasserlassen; 
Brennen  im  Magen  und  im  ganzen  Körper;  aber  besonders  auf  der  Brust 
während  des  Tages,  mit  Frostigkeit  Nachts.  ' 

Oenothera  biennis. 

Dr.  J.  S.  Douglas  von  Milwaukee  meldet,  dass  er  diese  Pflanze 
gegen  Diarrhöe  mit  auffallend  gutem  Erfolge  angewandt.  £r  schreibt 
darüber  Folgendes:  Nachdem  ich  mir  eine  Tinctur  bereitet,  gab  ich  das 
Mittel  in  jedem  Falle  von  Diarrhöe,  gleichviel  welchen  Charakter  dieselbe 
hatte.  (?)  Der  Erfolg  war  jedenfalls  sehr  auffallend.  Ich  gab  das  Mittel 
zuerst  in  jedem  Falle  von  Sommerdiarrhöe  bei  Kindern  (Cholera  infan- 
tum), die  gerade  zu  der  Zeit  zu  herrschen  begann.  Der  Erfolg  über- 
raschte mich.  In  vielen  Fällen,  wo  seit  mehreren  Tagen  alle  1 — 2  Stun- 
den ein  durchfälliger  Stuhl  eingetreten  war,  kamen  die  Durchfälle  nur 
noch  alle  6 — 8  Stunden  und  in  mehreren  FlUen  genügte  eine  einzige 
Dosis  zur  Hdlimg.  Derselbe  erzählt  mehrere  Fällen  von  chronischen  und 
acuten  Diarrhöen,  welche  schnell  geheilt  wurden  durch  Gaben  von 
1  Tropfen  der  Tinctur  nach  jedem  Stuhlgang  wiederholt. 

(Baue  Record  II,  114.) 


Vergleiohungen  und  diagnostisohe  Bemerkungen. 

Aus  Haue's  Record  II,  pag.  36. 

Zincum  metall.  und  Cupr.  metall. 

Zincnm  metallicum  ist  indicirt  bei  einem  Zustande  des  Blutes,  wel- 
cher in  Bezug  auf  seine  qualitative  Analyse  der  Chlorose  sich  nähert,  bei 
Mangel  an  Yitalität,  wie  wir  solche  Zustände  nach  physischer  und  psy- 
chischer Depression  finden.  Es  zeigt  sich  eine  Schwere  und  Schwäche  in 
allen  Organen,  wie  ^ir  sie  bei  unterdrückten  Regeln  finden,  aber  sobald 
die  Menses  fliessen,  bessern  sich  alle  Beschwerden.    (Sie  befindet  sich  nie 
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wohl,  ausser  während  des  Monatsfiasses.)  Der  Hasten  qn&lt  und  belästigt 
den  Patienten,  weil  die  Kraft  fehlt  ausznwerfen,  so  wie  der  Auswurf  sich 
^stellt,  tritt  Besserung  ein.  Es  ist  das  Oefflhl  vorhanden,  als  ob  die 
Blase  zerspringen  wollte  und  doch  ist  nicht  Kraft  genug  vorhanden,  um 
den  Harn  in  einem  rechten  Strahle  zu  entleeren;  denn  es  werden  nur 
kleine  Quantitäten  entleert.  Dasselbe  ist  beim  Stuhlgange  der  Fall,  der 
spärlich  ist,  trocken,  sandig  und  zerbröckelnd  und  nie  wie  normaler  Stuhl 
geformt 

Bei  den  dyspeptischen  Symptomen  finden  wir  eine  gewisse  TJeblig- 
keit  mit  einem  zittrigen  GefOhl  im  ganzen  KOrper,  eine  unregelmässige, 
krampfhafte  Herzthätigkeit  Klonische  Krämpfe  sind  voiiierrsehend;  denn 
die  Krämpfe  sowohl,  als  das  auf  sie  folgende  Coma  sind  bedingt  durch 
Erschöpfung  der  Himthätigkeit,  deshalb  kann  Zinc.  bei  Himaffectionen 
in  Folge  von  Exanthemen  nur  da  indicirt  sein,  wo  die  Naturheilkraft  zu 
schwach  ist,  das  Gift  auf  die  Körperoberfläche  zu  bringen.  Nur  in  solchen 
Fällen  kann  Zinc.  von  Nutzen  sein,  denn  wie  bereits  bemerkt,  Erschöpfung 
der  Himthätigkeit  ist  die  Hauptindication  fftr  Zincum. 

Gupr.  metall.  dagegen  ist  indicirt  nach  G.  Schmid,  wenn  das 
Exanthem  vollkommen  entwickelt  war,  auf  der  Haut  aber  aus  irgend  einer 
Ursache  zurückgetreten  ist  und  nun  das  Nervensystem  afiicirt  wird.  Die 
krampfhaften  Symptome  (bes.  tonische  Krämpfe)  sind  bei  Cupr.  vorherr- 
schend vor  den  paralytischen.  (Letztere  sind  bei  Zinc.  und  Plumb.  vor- 
herrschend.) Zinc.  entspricht  der  primären  Depression  der  NerA-encentren 
und  deshalb  finden  wir  es  nützlich  bei  Atrophie  des  Gehirns,  bei  progres- 
siver Lähmung  Geisteskranker,  bei  Convulsionen  der  Kinder,  wo  die 
Depression  der  Fontanelle  uns  einen  Fingerzeig  für  die  Anwendung  liefert, 
und  Dr.  Elb  hat  unsere  Aufmerksamkeit  auf  den  grossen  Werth  dieses 
Mittels  bei  Gebimlähmung  gelenkt,  wie  dieselbe  öfters  bei  Scharlach  sich 
zeigt.  Cuprum  dagegen  wirkt  primär  auf  das  Gangliennervensystem  und 
die  Medulla  oblongata,  und  die  Hirnsymptome  sind  blos  secundärer  oder 
sympathischer  Art.  So  ist  Cupr.  ein  ausgezeichnetes  Heilmittel  bei  Cho- 
lera mit  massigem,  grünem  Erbrechen,  wenig  Durst  und  Krämpfen,  die 
sich  bescmders  auf  die  Brustorgane  concentriren,  bei  heftiger  Dyspnoe  bis 
zum  Ersticken;  dagegen  ist  Cuprum  bei  Collaps  nicht  mehr  indicirt,  die 
Zeit  für  dessen  Anwendung  ist  da  schon  vorüber.  Nach  B  a  e  h  r  steht 
Cuprum  auf  erster  Linie  unter  den  Mitteln  gegen  Keuchhusten,  und  bei 
Asthma  und  Laryngismus  kennt  wohl  jeder  Arat  dessen  heilkräftige  Wir- 
kung, und  wir  können  daher  das  Kupfer  als  ein  Reizmittel  für  den  Nervus 
pneumogastricns  ansehen.  Die  Gehirnlähmung  ist  Folge  von  Metaschema- 
tismus,  und  die  Krämpfe  sowohl  als  die  Paralyse  befallen  vorzugsweise  die 
motorischen  Nerven,  während  die  sensitiven  beinahe  normal  sich  verhalten. 
In  den  meisten  für  Cuprum  passenden  Krankheiten  ist  das  Bewusstsein 


—    284    —   - 

vollkonunen  nngetrübt,  obschon  die  tonischen  Mnskelkrämpfe  eine  nnge> 
henre  Höhe  erreichen  köimen.  Wir  sehen  bei  Gapr.  auch  sehr  oft,  dass 
die  Krämpfe  in  den  peripherischen  Nerven  (Fingern  und  Zehen)  beginnea 
nnd  nach  dem  Centmm  fortschreiten,  nnd  ihr  anüallsweises  Aofireien  ge- 
währt ein  ganz  anderes  Bild,  als  die  für  Zinc.  pass^den  ConvulsioneiL 

(Sam.  Lilienthal.    Am.  Hom,  Observ.,  p.  295.) 

Rhns  radicans  tmd  Ferrnm. 

In  Fällen  von  Husten  mit  blutigem  Aosmirf  oder  auch  bei  Asthma 
oder  Nevralgieen,  die  in  der  Knhe,  bes.  im  Bette,  sich  verschlimmem  oder 
selbst  den  Kranken  ans  dem  Bette  treiben,  wenn  massige  Bewegong  bes-^ 
sert  oder  die  Schmerzen  erträglicher  macht,  passen  Rhos  radicans  oder 
Ferrum.  (C.  Hering,  A.  J.  of  M.  M.  1870.    R.  R.  H.  37.) 

Veratr.  viride. 

Bei  Congestivzuständen  bei  Kindern  in  Folge  von  Zahnen,  oder  bei 
Congestionen  in  Folge  alcoholischer  Getränke,  soll  nach  Dr.  Palm  er 
Veratr.  viride  zauberhaft  wirken.  C^^.  R.  IL  53.) 

Caulophyllum  thalictroides. 

Unter  den  verschiedenen  Prüfungen  neuer  Mittel,  um  welche  sich 
bes.  Dr.  Burt  verdient  gemacht  hat,  scheint  mir  bes.  diejenige  von  Caulo- 
phyllum alle  Beachtung  zu  verdienen,  weshalb  ich  dieselbe  hier  als  Nach- 
trag zu  „Haies  new  remedies''  mittheile. 

Burt's  Prüfung  von  Caulophyllum. 

Am  28.  Apr.  1864  nahm  Dr.  B.  bei  vollkommener  Gesundheit,  un- 
belegter Zunge,  gutem  Appetit,  regelmässigem  Stuhl,  Nachmittags  4  Uhr 
10  Gr.  des  Resinoids  (Caulophyllin). 

6  Uhr  Abends.  Dumpfes  Stimkopfweh  mit  dem  Gefühl  von  Za- 
sammenziehen  in  der  Stirnhaut.  Ziehende  Schmerzen  in  den  Ober-  und 
Unterschenkeln,  Knieen  und  Knöcheln.  Heftige  acute  Schmerzen  im  lin* 
ken  Kniegelenke  (an  der  innem  Seite)  und  Schmerzen  im  Ellbogen-  und 
Handgelenke.  Heftige  Schmerzen  im  Yorderkopf  mit  dem  Gefühle,  als 
würde  mit  Nadeln  hineingestochen.  Beständige  fliegende  Schmerzen  ia 
den  Armen  und  Beinen,  bald  in  diesem,  bald  in  jenem  Theile,  nie  mehr 
als  2  — 3  Minuten  in  einem  Theile  bleibend.  Heftige,  ziehende  Schmer- 
zen auf  der  innem  Seite  des  linken  Oberschenkels;  heftiges,  dumpfes  Stim- 
kopfweh. Unbehagliches  Gefühl  im  Schlünde,  welches  häufige  Schling- 
bewegungen veraolasst.  Dumpfer  Schmerz  im  Rücken  in  der  Lumbar- 
Gegend,  und  alle  paar  Minuten  scharfe,  stechende  Schmerzen  in  der  Glans 
penis.  —  Abends  9  Uhr.    Heftiges  Stirnkopfweh  und  heftige  Kolik- 
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«Khmerzen  alle  paar  Minaten  in  der  Nabelgegend.  Heftige,  ziehende 
Schmerzen  im  MascnloB  stemocleidomastoidens,  welche  den  Kopf  auf  die 
linke  S^te  ziehen ;  heftige  ziehende  Schmerzen  in  den  Gelenken  der  Arme 
imd  Beine.  Knöchel  und  Zehen  des  linken  Fnsses  sind  sehr  schmerzhaft. 
Dampfes  Rflckenweh. 

Apr.  29.  Schlaf  bis  8  Uhr  Morgens;  nach  dieser  Zeit  war  ich  nn- 
Tohig  und  hatte  eine  trockne,  heisse  Haut  nnd  heftig  ziehende  Schmerzen 
in  den  Hüften,  Ejiieen,  Enöchehi  nnd  Füssen,  Handgelenken  nnd  Fingern. 
Wenn  ich  meine  Hand  schloss,  so  verursachte  dies  heftige,  schneidende 
Schmerzen  im  zweiten  Gelenke  aller  Finger;  die  Finger  waren  sehr  steif. 
Häufige  Kolikschmerzen  in  der  Kabelgegend,  besser  von  Blfthungsabgang; 
heftige  ziehende  Schmerzen  über  dem  linken  Auge.  —  10  Uhr  Vormit- 
tags. Dieselben  Symptome.  Nahm  eine  zweite  Dosis  von  15  Gr.  Caulo- 
phyllin  (nachdem  ich  7  Uhr  früh  einen  natürlichen  Stuhl  gehabt).  — 
12  Uhr  Mittags.  Missbehagen  im  Magen  und  Darmkanal  mit  ziehenden 
Schmerzen  im  rechten  Hypochondrium,  ziehende  Schmerzen  in  den  Fin- 
gern, Schenkeln  und  Füssen,  bes.  in  den  Füssen  sind  die  Schmerzen  sehr 
heftig.  —  4  Uhr  Nachmittags.  Dumpfes  Stimkopfweh;  anfallsweise 
kommender  sehr  heftiger  Schmerz  in  den  Schläfen  mit  dem  Gefühl,  als 
würden  beide  Schläfen  zusanmiengequetscht.  Häufige,  leise  Kolikschmerzeu 
im  Magen  und  Nabel;  leichtes  Rflckenweh  mit  dumpfem  Schmerze,  ziehende 
Schmerzen  in  der  rechten  Seite  über  der  Leber,  heftige  ziehende  Schmer- 
zen in  den  Schenkeln  und  besonders  in  den  Füssen  und  ziehende  Schmer- 
zen in  den  Fingern.  Natürlicher  aber  dunkler  Stuhl.  —  Nachmittags 
2  Uhr.  Nahm  noch  25  Gr.  —  Abends  6  Uhr  dumpfes  Kopfweh,  pro- 
fuser Thränenfluss;  ziehende  Schmerzen  in  der  Nase.  Schmerz  und  Un- 
behagen im  Magen  und  Nabelgegend,  dumpfe  Schmerzen  in  der  Lumbar- 
gegend; heftige,  ziehende  Schmerzen  in  den  Knöcheln  und  Füssen;  heftige 
Schmerzen  in  den  Handgelenken  und  Fingern.  —  9UhrAbends.  Leich- 
tes Stimkopfweh;  grosses  Unbehagen  im  Magen  und  in  den  kleinen  Ge- 
därmen. Beständige,  heftig  ziehende  Schmerzen  in  den  Handgelenken, 
Knöcheln,  Füssen,  Fingern  und  Zehen,  der  linke  Knöchel  schmerzt  sehr 
haftig.    Nahm  30  Gr. 

Apr.  80.  Sehr  unruhige  Nacht,  hatte  sehr  heftige  Schmerzen  in  den 
Fingergelenken,  welche  gerOthet  sind  und  sehr  steif.  Starker  Schmerz 
beim  Schliessen  der  Hand.  Leichtes  Stimkopfweh.  Die  Zähne  thun  alle 
weh  nnd  sind  wie  zu  lang.  Dumpfer,  nicht  heftiger  Schmerz  in  der  Nabel- 
gegend bei  Bewegung,  durch  Blähungsabgang  gelindert  Ziehende  Schmer- 
zen in  den  Knieen,  Knöcheln,  Füssen  und  Zehen.  Das  Gehen  verursacht 
heftige  Schmerzen  in  den  Metatarsalknochen.  Natürlicher  aber  harter 
Stuhl.  —  10  Uhr  Morgens  ftlhlte  ich  mich  ganz  wohl,  nur  etwas 
achwach  in  den  Knieen  beim  Gehen  und  es  erfolgte  ein  zweiter  mehr  wei- 
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eher«  Stuhl  mit  leichten  Schmerzen  in  der  Nabelgegend  nachh^.  Nahm 
50  Gr.  —  12  Uhr  Mittags.  Leeres  Aofstossen,  leichtes  Unbehagen  im 
Magen;  ziehende  SchmenBen  in  den  Enieen  und  Zehen,  welche  aafallsweise 
sehr  hefUg  worden.  —  5UhrAbends.  Schwach  und  nervös;  Kopf  ein- 
genommen; leichter,  brennender  Schmerz  im  Magen;  leichte  ziehende 
Schmerzen  in  den  Handgelenken  nnd  Fingern,  in  den  Knöcheln,  Fassen 
und  Zehen.  —  Nahm  75  Gr.  —  10  Uhr  Abends.  Hftn%es  Adh 
schwttlken  sehr  sanem  nnd  bittem  Wassers;  häufige  Schwindelaoftlle; 
leichter  Brennschmerz  im  Magen,  ziehende  Schmerzen  in  den  Enöchetai, 
Fttssen  nnd  ganz  besonders  in  den  Zehen.  Grosse  Schw&che  in  den  Ejue^L 
beim  Gehen.  Die  Angen  schmerzen,  als  ob  ein  fremder  Körper  sich  unter 
den  Augenlidern  befinde.    Profuser  Thränenfluss. 

Mai  1.  Schlief  gut  bis  1  Uhr  Morgens,  wo  ich  mit  heftigem  Kol» 
lern  in  den  Gedärmen  erwachte  und  ein  eiliger  Stuhldrang  sich  einstdlte. 
Wässriger  Stuhl,  der  in  einem  Strome  in  grosser  Quantität  ohne  Schmer- 
zen sich  entleerte.  —  B  Uhr  Abends  fühlte  ich  mich  ganz  wohl;  Heisa» 
faunger  bei  weissbelegter  Zunge.  Die  Finger  sind  ganz  steif»  leises  Kopi^ 
weh  und  Zieh^  in  den  Zehen.  Verlangen  nach  grossen  Quantitäten  Was- 
sers. —  9  Uhr  Vormittags.  Häufige  leise  Schmerzen  in  der  Nabel- 
gegend; ziehende  Schmerzen  in  den  Ellbogen,  Handgelenken,  Knieen, 
Knöcheln,  Füssen  und  Zehen.  Alle  meine  Gelenke  knacken  häufig  beim 
Gehen  oder  Drehen. 

Mai  2.  Nacht  unruhig  wegen  Schmeißen  in  allen  Gelenken;  die 
Finger  sind  sehr  steil  -—  7  Uhr  Morgens.  Weicher,  sehr  weisser  Stahl 
(in  Folge  von  Mangel  der  Gallenexcretion.) 

Nachträgliche  Bemerkungen.  Die  Harn- und  Geschlechtsorgane 
wurden  nicht  im  Geringsten  a£6cirt,  der  Puls  blieb  die  ganze  Zeit  über 
fast  normal.  Die  Hauptwirkung  zeigte  sich  bei  mir  in  den  kleinen  Ge- 
lenken in  den  Carpal-  und  Metacarpal-,  Tarsal-  und  Metatarsalgd^dkoi 
und  in  den  Gelenken  der  Finger  und  Zehen. 


Als  Bestätigung  der  obigen  Prüfung  fügen  wir  folgende  Heilungs- 
geschichte von  Dr.  Ludlam  von  Chicago  bei,  welche  derselbe  dem 
Dr.  £d¥rin  Haie  schriftlich  mitgetheilt,  bevor  er  etwas  von  der  obigen 
Prüfung  des  Dr.  Burt  gewusst.  „Im  Herbste  des  Jahres  1860  (so  schreibt 
Dr.  L.)  traf  ich  mit  meinem  Freunde  Rev.  Dr.  C.  in  traulichem  Kreiae 
zusammen,  und  dft  fragte  mich  ders^be,  ob  ich  je  Cauloj^jUnm  gegen 
Rheumatismus  angewandt.  Als  ich  die  Frage  verneinte,  erzählte  mir  der* 
sdbe,  dass  er  einmal  an  einem  heftigen  Gelenkrheumatismus  gelitten,  der 
sich  sehr  in  die  Länge  zog,  wobei  zuletzt  der  Schmerz  und  die  Anschwel- 
lung sich  ganz  auf  das  Gelenk  und  die  Finger  der  einen  Hand  geworfen. 
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Nachdem  die  gewöhnlicheu  Mittel  alle  ohne  Erfolg  g^aucht  w^en, 
Yersohrieb  der  behandelnde  Arzt,  gleichkam  als  letsten  Versuch,  ein  De- 
coct  von  Caalophyllnm,  welches  in  kurzer  Zeit  eine  yoUQt&tidige  Heilimg 
bewirkte/^  Mein  Freund  sagte;  „Nicht  um  alles  in  der  Welt  mdohte  ich 
eine  Nacht  zubringen,  ohne  das  Mittel  in  meinem  üaose  zu  habon.^  Zu» 
fällig  behandelte  ich  Pr.  L.)  zn  dieser  Zeit  eine  Magd  in  der  Familie  von 
D.  S.,  welche  an  einem  hartnäckigen  Rheumatismus  des  Metacarpalgelen* 
kes  der  linken  Hand  litt.  Alle  Mittel,  die  ich  verordnet,  hatten  bis  jetzt 
Nichts  gefruchtet  und  die  Familie  wünschte  sehnlichst,  dass  die  Magd  bald 
wieder  gesund  und  arbeitsfähig  sein  möchte.  Ich  watdte  darauf  die  2.  De- 
cimal-Yerreibung  von  Caulophyllin  an,  empirisch  2  Gran  pro  dosi»  und  Hess 
das  Mädchen  alle  2  Stunden  eine  solche  Gabe  nehmen  bis  zum  Eintritt 
der  Besserung. 

Die  anne  Kranke,  welche  mehrere  }Täckte  nickt  hatte  scfalafcii  kön- 
nen, schlief  nach  der  zweiten  Doais  em  und  die  Sehmerzen  verschwanden 
vou  dieser  Zeit;  in  2  Tagen  war  sie  wieder  auf  und  an  der  Arbeit.  £s 
fand  keine  Metastase  statt,  denn  während  der  2  Jahre,  wekhe  sie  noch 
bei  der  Familie  im  Dienst  war,  hatte  sie  keinen  HtickfaU  mehr.  Seit 
obigem  Erfolge  habe  ich  häufig  Caulophylluii  gegen  Rheumatismus  der 
kleinem  Gelenke  angewandt  und  zwar  mehrmals  mit  uiuweifeUiaftem  Er- 
folge, es  hat  mir  aber  geschienen,  daas  das  Mittel  bei  Franen  sidi  wirk- 
samer gezeigt  als  bei  Männern. 

Auch  Dr.  W.  C.  O'Brien  aus  England  censtatirt  die  Wiitoamkeit 
dieser  Arznei,  indem  er  meldet,  dass  er  einen  hartnäckigen  Rheumatisnnis 
der  Hand»  und  Fingergelenke  mit  nicht  xinbedeutender  Anschw^ung  in 
3  Wochen  mit  der  2.  Deämal- Verdünnung  von  Caulephyllin  geheilt.  Bes- 
serung trat  schon  nach  der  2«  Gabe  ein. 

Einen  andern  nicht  minder  interessanten  Fall  hat  Dr.  P.  H.  Haie 
von  Hudson  im  Staate  Michigan  mitgetheilt. 

Ein  plethorischer  Mann  von  nervösem  Temperament  bekam  eine 
rheumatische  Anschwellung  beider  Füsse,  Nach  einigen  Tagen  ging  die 
Anschwellung  auf  die  Knie-  und  von  da  auf  die  Hand-  und  Fingergelenke 
ttber.  Aconit,  Bry.,  Fulsat,  Rhus  waren  ohne  Erfolg.  In  der  3.  Woche 
nach  seiner  Erkrankung  wurde  Dr.  Haie  einmal  Nachts  eiligst  zu  ihm 
gerufen.  Der  Schmerz  und  die  Anschwellung  war  plötzlich  aus  den  Ex- 
trenütäten  verschwunden,  dagegen  klagte  Patient  Aber  unerhörte  Schmer- 
zen im  Nacken  und  BUcken  mit  krampfhafter  Rigidität  der  Rücken-  und 
Nackenmuskeln.  Jede  Bewegung  war  unerträglich  und  es  zeigten  sich 
leichte  Zuckungen  in  den  Armmuskeln  und  An&Ue  von  schnellem ,  keu- 
chendem Athemholen.  Patient  klagte  über  grosse  Oppres&ion  der  Brust. 
Starkes  Fieber,  heftiges  Delirium  und  grosse  nervöse  Aufregung  gesellten 
sich  dazu.    Patient  erhielt  30  Tropfen  der  Tinctur  von  Caulophyllum  alle 
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Vs  Stunden.  Nach  wenigen  Standen  trat  Besserung  ein,  und  der  Kranke 
genas  schnell,  so  dass  er  nach  einer  Woche  wieder  seinen  Beru&geschftf- 
ten  obliegen  konnte. 

(Vergliche  Raue*s  Indication  in  meiner  Uebersetzung   Ton  Hale's 
new  remedies,  pag.  14.) 


Homöopathische  Statistik« 
üeber  Entiricklnng  der  HomOopathie  in  den  PolenlSndeni. 

Von  Dr.  A.  y.  Kaczkowski. 

Die  Median  in  Polen  trftgt,  wie  in  jedem  andern  Lande,  den  Charak- 
ter der  Regierung.  Zur  Zeit  des  Wahlreiches  durfte  ein  Adeliger  nicht 
so  leicht  wagen,  sich  dem  medidnischen  Stande  zu  widmen,  denn  jeder 
Gewerbstand  war  fflr  den  Ritter  entehrend,  aus  dem  Bflrgerstande  waren 
wenige  im  Stande,  die  medidnischen  Kenntnisse  sich  anzueignen,  weil 
ihnen  meist  die  Gelegenheit  dazu  im  Lande  selbst  fehlte,  oder  weil  sie 
die  nöthigen  Hilfequellen  nicht  besassen,  im  Auslande  sich  auszubilden ; 
daher  sehen  wir  in  Polen  in  den  früheren  Jahrhunderten  nur  am  könig- 
lichen Hofe  und  bei  mächtigen  Magnaten  als  diplomirteAerzte  meist  Fremd- 
linge, Franzosen,  Italiener,  mitunter  Deutsche,  selten  Landeseingeborene 
fungiren.  Der  BOrgerstand  bediente  sich  der  sogenannten  Naturärzte,  d^* 
Bauernstand  lebte  urwüchsig,  litt  im  Erkrankungsfalle  wie  das  liebe  Tieh, 
wenn  nicht  etwa  der  Schaf-  oder  Yiehhirt  sich  seiner  erbarmte ;  daher 
findet  man  vielleicht  nirgends  die  populäre  Medidn  mit  ihren  Geheim- 
mitteln so  verbreitet,  als  im  Wahlreiche  Polen.  Seit  der  Errichtung  der 
Jagiellonischen  Universität  in  Krakau  fing  die  medicinische  Wissen- 
schaft an  sich  zu  heben;  wir  finden  in  dieser  Epoche  viele  hervorragende 
Capadtäten  ans  Tageslicht  treten,  allein  ihre  medidnischen  Kenntnisse 
und  Lehren  haben  wenig  Einfluss  auf  das  Gesammtpublicum,  daher  treffen 
wir  einen  oder  zwei  diplomirte  Aerzte  in  den  Landeshauptstädten.  Die 
Provinzialstädte  waren  den  sogenannten  Naturärzten,  Schäfern  und  Yieh- 
hirten  oder  den  herumwandemden  Charlatanen  anheimgestellt.  Gegen 
Ende  des  XYUI.  und  Anfang  des  XIX.  Jahrhunderts  lieferte  nebst  Krakaa 
die  Universität  von  Wilna  viele  wissenschaftlich  gebildete  Aerzte,  welche 
unter  Zufluss  aus  fremden  Universitäten  dem  gebildeteren  Publicum  Bei- 
stand leisteten;  die  niedrigeren  Klassen,  besonders  das  Landvolk,  waren  der 
Yorsehung  anheimgestellt.  Auch  heut  zu  Tage  findet  man  in  den  4 — 10 
Meilen  entfernten  Städten  kaum  einen  gewöhnlichen  Barbier,  in  den 
Edelhöfen  hat  man  nach  dem  Rathe   eines  Arztes  die  nöthigsten  Arznei- 
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Ingredienzen  allerhand  Salben,  Pflaster,  Blutegel,  allerlei  Theegattongen 
nm  einstweilen  Hilfe  zu  leisten,  bis  der  Arzt  ankonunt.  Von  einer  Sani- 
täts-PoGzei  und  hygienischen  Massregeln  kann  man  nichts  erzählen.  Nach 
der  up^ücklichen  Theiinng  Polens  in  8  Theile  nahm  die  medicinische 
'Wissenschaft  eine  der  Landesregierung  entsprechende  Form  an.  In 
russisch  Polen,  besonders  nach  der  Auflösung  der  medicinischen  Facult&t 
zu  Wilna,  mussten  die  Candidaten  der  Medicin  nach  Petersburg,  Dorpat, 
Eijöw  wandern,  um  das  Doctordiplom  zu  erhalten ;  diejenigen,  die  von 
fremden  UniTorsitäten  ein  Diplom  bringen,  mflssen,  um  zur  Praxis  zuge- 
lassen zu  werden,  die  Klinik  besuchen  und  Examina  ablegen,  was  nicht 
wenig  Schwierigkeiten  bietet;  damit  aber  die  so  gebildeten  Aerzte  existiren 
konnten,  nahmen  sie  den  Platz  bei  Magnaten  als  Leib&rzte  an,  oder  siedel- 
ten sidl  in  grossen  Städten  an,  von  wo  sie  in  die  Umgebung  Ton  vielen 
Meilen  geholt  wurden.  In  preussisch  Polen  ist  die  Bevölkerung  gebildeter, 
indem  die,  obgleidi  süefinfltterlich  dotirten,  Bildungsanstalten  doch  mehr 
Oelegenheit  bieten,  sich  auszubilden,  als  es  in  russisch  Polen  der  Fan  ist; 
wir  finden  hier  viele  hervorragende  Talente  in  allen  Zweigen,  wie  auch 
in  der  Medicin. 

In  österreichisch  Polen  wurde  bei  der  Lemberger  Universität  eine 
chirurgische  Lehranstalt  errichtet,  in  welcher  Barbierstuben-Gesellen,  die 
kaum  lesen  und  schreiben  konnten,  zu  Wund-  und  Geburtsärzten  nach 
einem  dreijährigen  Cursus  gebildet  wurden.  Welche  Sanitätspflege  solche 
Individuen  dem  Lande  angedeihen  lassen  konnten,  ist  leicht  begreiflich. 
Seit  der  Reorganisation  der  österreichisch-chirurgischen  Anstalten  nach 
dem  Jahre  1848  wurden  zu  dem  chirurgischen  Studium  Individuen  nach 
dem  geendigten  Untergsrmnasium  zugelassen,  dadurch  bekam  das  Land 
die  sogenannten  Demi-savants. 

Bis  zum  Jahre  1846  bestand  nach  der  letzten  Theilung  Polens  in  der 
Republä  Krakau  die  Jagiellonische  Universität  mit  der  medicinischen 
Facnltät  und  lieferte  sowohl  fftr  die  Republik  als  fOr  das  Königreich  Polen 
viele  tüchtige  Aerzte;  im  Jahre  1847  wurde  die  Krakauer  Republik 
annullirt  und  der  österreichischen  Monarchie  einverleibt,  die  Jagiellonische 
Universität  nach  dem  Modell  der  österreichischen  ausgestattet,  und  dadurch 
einigermassen  der  polnischen  Jugend  Gelegenheit  geboten,  sich  im  Lande 
der  medicinischen  Wissenschaft  zu  widmen.  Ungeachtet  der  vä- 
terlichen Sorge  der  Regierung  für  die  Gesundheit  der  Landesbewohner 
sowohl  in  Königreich  Polen  und  den  polnisch -russischen  Provinzen,  als 
auch  im  österreichischen  Polen  (Galizien)  war  der  Sanitätspflege  sehr 
wenig  Rechnung  getragen,  denn  ausser  in  den  grösseren  Städten  mangelt 
es  an  Doctoren  der  Median.  Mit  den  Wundärzten  in  den  Marktflecken 
und  kleinen  Städten  ist  dem  Publicum  wenig  gedient,  die  Landbewohner 
sind  der  Vorsehung  anheimgestellt. 

IntariiAttonale  Homöoptthische  Fresse.    IL  Bd.  19 
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Die  reichen  Gutsbesitzer  besuchten  Deutschland,  Frankreich,  Jtalieo, 
um  ihre  geschwächte  Gesundheit  herzustellen ;  bei  der  Gelegenheit  wnrdeii 
sie  mit  der  Homöopathie  bekannt,  versahen  sich  mit  nöthigen  Büchern 
und  Medicamenten  und  glaubten  die  befreundeten  Aerzte  zu  der  neuen  Heil- 
methode zu  bewegen,  allein  alle  Mühe  war  vergebens ,  diese  Leute  waren 
gezwungen  die  Homöopathie  aus  den  Büchern  zu  stndiren,  sich  selbst  za 
behandeln»  um  nicht  wieder  mit  der  lateinischen  Küche  tractirt  zu  werden. 
Im  Jahre  1830  machte  sich  in  Lemberg  ansässig  der  Dr.  med«  Adolf 
Gustav  Schröter,  bestand  daselbst  die  erste  Feuerprobe  bei  der  ersten 
Giolera  1831  und  war  eine  fortwährende  Zielscheibe  der  allopathischen  Ver- 
folgung bis  zum  Jahre  1835,  wo  Seine  Majestät  Kaiser  Ferdinand  die 
Ausübung  der  Homöopathie  nebst  Selbstdispensiren  in  der  ganzen  öster* 
reichischen  Monarchie  huldreichst  gestattete.  Dem  unverdrossenen  Eifer 
dieses  Apostels  hat  Galizien  wie  auch  die  anderen  angrenzenden  Poien- 
länder  zu  verdanken,  dass  die  heilbringende  homöopathische  Methode 
Wurzel  geüässt  hat.  Bald  darauf  zeigte  sich  auf  dem  praktischen  Gebiete 
Dr.  Winter,  Regimentsarzt  a.  D.,  dann  Dr.  Knapp,  Regimentsarzt,  von 
dem  der  Militär-Oberwundarzt  Ambros  Neupauer  und  der  Unterarzt 
Johann  Dokupil  die  Homöopathie  kennen  gelernt  haben;  der  erste  übt 
in  Beiz,  der  zweite  in  Lemberg  die  homöopathische  Praxis  aus. 

Das  Gonüngent  der  homöopathischen  Aerzte  in  Galizien  war  äusserst 
gering,  bald  kam  dazu  der  Schwager  des  Dr.  Schröter,  dann  Dr. 
Dobrawski,  im  Jahre  1856  Dr.  Th.  von  Bakody  als  Schwiegersohn 
Schreters,  Dr.  Seydel,  Regimentsarzt,  endlich  Dr.  Anton  Ritter  von 
Kaczkowski.  Lemberg  war  ziemlich  mit  Homöopathen  versorgt  Regi- 
mentsarzt Dr.  Winter  starb  in  den  50er  Jahren,  der  weite  Zloczower  und 
Brzczaner  Kreis  war  der  homöopathischen  Hilfe  beraubt.  Zum  Glücke  der 
leidenden  Menscheit  bildete  sich  ein  geistreicher  Wundarzt  L.  Karsz- 
niewicz  unter  Anleitung  Schröters  zu  einem  tüchtigen  Homöopathen 
aus,  ersetzte  den  Verlust  Dr.  Winters  und  war  ein  Rettungsengel  der  Lei* 
denden;  gleichzeitig  prakticirte  ein  Homöopath  mit  vielem  Glück  in 
Brzezan.  Mag.  Chir.  J^ykowski  in  Kolomea,  ein  ausgedienter  Militär- 
arzt, war  auch  Homöopath.  Im  Jahre  1860  bildete  sich  an  meiner  Seite 
Dr.  Ki^rowiez  zum  Homöopathen  aus.  Auf  ein  Land  von  5  Millionen 
Einwohnern  waren  ungefähr  10  Homöopathen,  jeder  vollauf  beschäftigt; 
ihre  glücklichen  Cureu  vermehrten  die  Adepten  der  Homöopathie  unter 
der  gebildeten  Klasse  in  erfreulicher  Weise,  der  Mangel  an  homöopathi- 
schen Aerzten  wurde  täglich  fühlbarer,  viele  Gönner  der  Homöopathie 
wurden  genöthigt,  in  Ermangelung  der  homöopathischen  Hilfe,  sich  selbst, 
ihre  Angehörigen,  wohl  auch  Fremde  nach  den  Handbüchern  zu  behan- 
deln; die  Allopathen  blieben  bei  ihrem  „dolce  far  niente^S 

Bei  meiner  üebersiedelung  von  Wien  nach  Lemberg  im  Jahre  1857 
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fand  ich  die  Homöopathie  in  Galizien  bereits  im  vollen  Erblühen  und  am 
der  weitem  Entwicklang  Vorschab  za  leisten,  veranstaltete  ich  monatlich 
coUegialische  Zasammenkünfte  in  Lemberg,  knüpfte  mit  den  Auswärtigen 
in  allen  Provinzen  des  ehemaligen  Polens  brieflichen  Verkehr  an;  bei  einer 
Zasammenkanft  im  Jahre  1861  beschlossen  wir,  eine  polnische  homöo- 
pathische Vierteljahrschrift  heraoszageben,  welche  leider  ans  Mangel  an 
Prftnomeranten  nach  2  Jahren  eingehen  masste;  dies  schreckte  mich  nicht 
ab,  ich  übersetzte  das  Dr.  Arthar  Latze' sehe  Lehrbuch  der  Homöo- 
pathie^* mit  gewissen  Modiiicationen  ins  Polnische.  Mittelst  dessen  wurde 
die  Homöopathie  in  allen  polnischen  Ländern  ein  Gemeingut;  nicht  nur 
die  gebildetere,  sondern  auch  die  Mittelklasse  bekam  eine  nähere  Auf- 
klärung über  Homöopathie ;  Gutsbesitzer,  Lehrer,  Beamte  machten  sich 
dadurch  vertraut  mit  der  homöopathischen  Heilmethode,  befreiten  die 
armen  von  den  allopathischen  Aerzten  bereits  angegebenen  Leidenden 
oft  ans  den  Klauen  des  Todes,  verschafften  dadurch  der  Homöopathie 
Anerkennung,  Ehre  und  Verbreitung,  vermochten  aber  nicht,  die  Allopathen 
zu  deren  Anerkennung  zu  bewegen. 

Besonders  muss  ich  hier  der  ruthenischen  Geistlichen  lobend  erwäh- 
nen, welche  ihre  kranken  Pfarrkinder  mit  besonderem  Glücke  homöo- 
pathisch behandeln,  dadurch  selbst  das  gemeine  Landvolk  zur  Anerkennung 
der  heilbringenden  Homöopathie  bringen;  ich  kann  ohne  Uebertreibung 
behaupten,  dass  durch  dieses  Buch  wenigstens  50000  Adepten  der  Homöo- 
pathie geworben  sind ;  so  Gott  will,  wird  sich  deren  Zahl  verdoppeln, 
wenn  ich  meine  neue  Arbeit  dem  Publicum  unter  dem  Titel:  „Populäre 
Grundsätze  der  homöopathischen  Heilmethode*'  übergeben  werde. 

Ungeachtet  der  zahlreichen  Praxis  und  Correspondenz  gab  ich  im 
Jahre  1866  eine  Broschüre:  „Die  Präservativ-Mittel  gegen  die  Löserdürre, 
gegen  natürliche  Blattern  der  Schafe  und  gegen  die  Hundswuth**  heraus; 
in  kurzer  Zeit  erscheint  eine  Broschüre  über  homöopathische  Diät  und 
Hygiene,  über  die  Cholera  und  die  Behandlung  der  Einderkrankheiten 
bis  zum  7.  Lebensjahre. 

Mein  College  Josef  v.  Bielski  in  Lemberg  giebt  die  Uebersetzung 
des  homöopathischen  Hausarztes  von  Dr.  C.  Hering  nach  einer  französi- 
schen Ausgabe  heraus,  womit  ich  gar  nicht  einverstanden  bin.  Eine  ursprüng- 
liche Uebersetzung  dieses  Werkes  bereits  in  2.  Auflage  stammt  von  einem 
dimissionirten  russischen  Kapitän ,  anfangs  der  fünfziger  Jahre  in 
Warschau  herausgegeben,  ein  armseliges  Elaborat,  welches  jetzt  eine 
Speculation  der  Orgelbrandischen  Buchhandlung  geworden  ist.  Dieselbe 
Buchhandlung  gab  eine  ebenso  schlechte  Uebersetzung  des  homöopathischen 
Hausarztes  von  Dr.  Clot.  Müller  zum  Besten.  Auch  in  Lemberg  fehlt 
es  nicht  an  solchen  Speculanten,  sie  möchten  die  Homöopathie  ausbeuten, 
ohne  dagegen  ihrer  Seits  etwas  zu  leisten ;  es  kann  leider   nicht  besser 
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gehen  i  die  wenigen,  homöopathisdien  Aente  sind  mit  der  Praxifl  so  flbei> 
h&uft,  daa3  sie  wk  tonm  die  nOthige  Rohe  gönnen,  gesehweige  gediegene 
Uebenetzusgen  oder  eigene  Erfahmngen  d^n  PnbUciun  zu  lieCeni ;  £e 
Kachfrage,  nach  homAQ]ialhiflchen  Aerzten  ist  nogemein  lebhaft.  Oieaem 
Wunsche  desPnblicwns  trachtete  ich  dadurch  absuhdfen,  dass  ich  an  den 
galizischen  Landtag  eine  Petition  mit  1200  Unterschriften  der  angeeeten- 
sten  GutsbeaiUer,  Beamten»  Lehrw,  Geistlichen  und  Aerzte  schon  vor 
4.  Jahren  einreichte^  zweimal  in  meinem  und  Namens  meiner  CeUegen 
die.  Bitte  wiederholte^  „der  gaErische  Landtag  wolle  ein  homöopathiacheB 
Spital  in  Lemherg  mit  einer  Poliklinik  «crichten^^;  alles  war  bidier  eine 
Stimme  in  der  Wüste;  kk  verzweifle  aber  nicht,  so  lange  ich  lebe. 

Im  Königreich  Polen,  wie  auch  in  den  ehemals  polnischen  Profioxea 
verbreitete  sich  die  Homöof  atbie  nur  langsam,  wegen  Mangel  an  homöo- 
pathischen Aerzten,  meist  mir  durch  Adept»,  besonders  durch  die  Guts- 
besitzer, welche  zur  Zeit  der  Revolution  im  Jahre  1863  vor  den  Grtuel- 
thaten  sich  nach  Galizien  geflflchtet  haben.  So  finden  wir  im  KÖnigrdehe 
Polen  zwei  Collegen,  Dr.  St.  Kuczynski  und  Dr.  Th.  Wieniawaki, 
anfangs  in  Hrubicszöw,  sp&ter  nach  Warschau  ftbergesiedek,  sehr  erspriess- 
lich  im  Grebiete  der  Homöopathie  wirken.  Ihrem  gemeinschaftlichea 
Bestreben  ist  es  gelungen,  zur  Cholerazeit  im  Jahre  L866  in  Warsdiaa 
im  Spitale  zum  heiligen  Geeist  eine  AbtheUung  für  Cholerakranke  und 
spfiter  für  allt&gliche  Patient^  dio  sich  nnr  homöpathisch  behandeln 
liessen,  zu  erhalten.  Beide  genannten  College  besorgten  diese  Abtheflaiig 
mit  dem  erwllnschten  Erfolg,  idlein  im  Jahre  1870  wurde  diese  Abthei- 
lung von  der  Spitaldirection  unter  dorn  Vorwaade,  als  henöthige  man 
selbe  zum  Unterbringen  der  vom  Hospitalhrande  Eri^nffisnen,  der  Homöo- 
pathie entzogen,  und  ungeachtet  mehrmaliger  Reclamationen  nioht  zurück- 
gegeben. Dr.  Kuczynski  errichtete  im  Jahre  1868  eine  Poliklinik  auf 
eigene  Kosten  mit  zweimaliger  Ordmation  in  der  Woche,  wobei  die  Armen 
unentgeltlich  Medicamente  erhalten. 

In  Warschau  selbst  Oben  neben  300  Allopathen  die  DDr. 
St.  Kuczynski,  Adalbert  Cic,  Taddäus,  Wieniawski  und  Magister 
Chirurgiae  Klemens  Bartkowski  die  Homöopathie  aus.  Ausschhess* 
lieh  homöopathische  Apoth^^  giebt  es  nicht,  bei  zwei  allopathischea 
Apotheken  befindet  sich  eine  homöopathische  Abtheilung. 

Zur  leichteren  Uebersicht  füge  ich  hier  die  Namenliste  der  mir  be- 
kannten homöopathischen  Aerzte  bei 

A.   Homöopathisohe  Aerzte  in  G-älizien: 

Dr.med.  Joseph  Bielski  inLemberg;  übersetzte  Dr. C. Heriug's  homöo- 
pathischen Hausarzt. 
Leo  Brust  in  Iboröw,  Patronus  Chirurgie. 
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Anton  Bnchta  in  Tfnni«nica,  Patronns  chifrotgic. 

Johann  Doknpil  in  Lemberg        „ 

M.  Fri<edYiann  in  Rohatyn 

A.  Hamburger  in  Gczymatow,  Magister  chirtirgiae. 

A.  Kaczkowski  in  Lemberg,  Dr.  med.  nnd  OperatenT,  Uebersetzer  des 
Dr.  Arth.  Lntze' sehen  Lehrbuches  der  Homöopathie,  Autor  der 
Broschüre  über  homöopathische  Diätetik,  über  die  Cholera  und  Be- 
handlung der  Kinderkrankheiten. 

Dr.  med.  St.  E^ler  in  Lemberg. 

Dr.  Med.  W^^.  Kniaziolucki  in  Hnsiatyn. 

Dr.  med.  Wilhetei  Low  in  Tamöw,  Leibarxt  Sr. Durchlaucht  des  Fürsten 
Sanguszko. 

£d.  Madejski  in  Lemberg,  Magister  chirurgiae,  Autor  diätetisch- 
hygienischer Vorschriften  für  Kinder  und  medicinischer  Gymnastik 
in  polnischer  Sprache. 

Dr.  med.  Aud.  Maxymowicz  in  Sambor. 

Ambr.  Neupanerin  Beh,  Mag.  chrg. 

Joh.  Niessner  in  Kimpolung,  Patr.  chrg. 

Dr.  med.  Josef  Paleczny  in  Krakau. 

A.  Weiss  in  Cieszkowice,  Mag.  chrg. 

L.  Witkowski  in  Mielnica,  Mag.  chrg. 

Dr.  med.  Franz  Ibyszewski  in  Brzozöw. 

fi.  Von  homöopathischen  Adepten  haben  sich  Viele  um  die  Ho- 
möopathie verdient  gemacht.     Ich  nenne  nur: 

Herr  Marzell  Dluzniewski,  Literat  in  Lemberg,  gab  bereits  in  der 
2.  Auflage  ein  Compilat  aus  verschiedenen  homöopathisch-thierärzt- 
lichen  Handbüchern  und  eine  polnische  Veterinärkunde  heraus;  und 
in  diesem  Jahre  erkühnteer  sich  sogar,  einen  homöopathischen  Haus^ 
arzt  nach  Dr.  C.  Hering,  Dr.  G.  H.  G.Jahr  und  Dr.  Arthur  Lutz  e 
in  polnischer  Sprache  zu  liefern. 

In  den  letzten  iO  Jahren  haben  namentlich  sehr  viele  griechisch- 
katholische Geistliche  nachdem  von  mir  übersetzten  Dr.  Lutze'schenBuche 
die  glücklichsten  homöopathischen  Curen  vollzogen,  sogar  an  solchen 
Kranken,  denen  die  Allopathie  jedwede  Hilfe  und  Genesung  absprach. 


C.  HomöopathiBohe  Aerste  im  Königreiobe  Polen  und  in  ehemals 
polnisohen   Provinzen:   Posen,  Iiithauen^  Podolien,   Volhynien 

und  Ukraine. 

Dr.  med.  Andrzejewski  in  Kielce,  Königreich  Polen. 
Mag.  chrg.  Bartkowski  in  Warschau. 
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Mag.  chrg.  Campbell  (english  sorgeon)  in  Slawata,  Podolien,  Fabriksarzt 

beim  Grafen  Potocki. 
Dr.  med.  Talent  Czerminski  (85  Jahre  alt)  in  Zytomierz,  Podolien. 
„      „     Fischer  in  Posen  (Stadt). 
9,       „     Goldmann  in  Posen  (Stadt). 
,,       „     Jawtowski  in  Kowno,  Lithanen. 
„       „     Koperski  in  Lnblin,  Königreich  Polen. 
n      „     Korycki  in  Berdyczöw,  Podolien. 
„  ^    „     Knry  cki  in  Dynabnrg,  poln.  Liefland. 

„       „     Stefan    Knczynski    in   Warschan,    Autor    einer    populären 
BroschOre   über    die  Gronds&tze   der  Homöopathie,  Gründer   der 
homöopathischen  PoUklinik  in  Warschan. 
Dr.  med.  Adalbert  Lic  in  Warschau. 
„       „     Lukowski  in  Odessa,  Ukraine. 
„      „     Mazwuliewicz  in  Lublin,  Kgr.  Polen. 
Herr  Oleszewski  in  Wilno,  Lithauen. 
Dr.  med.  Oszczapowski  in  Stary  Konstantynöw,  Podolien. 
„       „    Josef  Piramowicz  in  Bilyorey,  Kgr.  Polen. 
„      „     Konstantin  Szczaniecki  in  Laszcz>ii,  Gutsbesitzer  in  Posen. 
Mag.  Chirg.  Szwenyn  in  Miropol,  Yolhynien. 
„        „     Andreas     Manie ki  Hofrath,    Stabsarzt    ausser    Dienst    in 
Ostropol,  Volhynien. 
Dr.  Thaddäus  Wieniawskiin  Warschau. 

Dr.  Wreblewski    in  Wilno,  Lithauen,    ein  Adept    der  Homöopathie, 
erhielt  von  der  Regierung  die  Erlaubniss,  die  homöopathische  Heil- 
methode zu  üben. 
Dr.  Zewera  in  Kijöw,  Ukraine. 

D.  Von  Laien,  die  sich  in  diesen  Ländern  besonders  thäüg  für  die 
Homöopathie  verwandten,  sind  zu  nennen: 

Herr  Josef  Biltewicz,  ein  tiefer  Kenner  der  homöopathischen  Grund- 
sätze, übersetzte  den  homöopathischen  Hausarzt  von  Dr.  Clot. 
Müller,  gab  das  Mannscript  einer  Buchhandlung  in  Wilna  zur  Be- 
gutachtung, bekam  es  nach  einem  Jahre  mit  der  Aeusserung: 
„unbrauchbar"  zurück;  jedoch  kam  in  derselben  Zeit  in  Leipzig 
Dr.  Clot.  Müllers  homöopathischer  Hausarzt  in  einer  miserablen 
polnischen  Uebersetzung  heraus.  Die  Reclamation  über  das  Plagiat 
wollte  die  Zeitungsredaction  nicht  abdrucken. 

Frau  Gräfin  Ludmilla  Gi^ycka  in  Nowosiclice,  eine  besondere  Freundin 
der  Homöopathie. 
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Herr  Graf  Johann  Giiycki,  Gutsbesitzer,  sammt  zahlreichen  Verwandten 
ein  eifriger  Propagator  der  Homöopathie  und  Retter  vieler  leidenden 
Annen. 
Herr  W.  Gruzewski,  Gutsbesitzer  in  Solltude,  curirt  alle   seine  Dorf- 
bewohner seit  1861,  wie  auch  viele  Auswärtige,  gab  ein  Broschür- 
chen  „Anleitung  zur  Heilung  der  Bräune'S  dann  eine   Broschüre 
,  Ji'homoeopathie    ou  l'action    des   doses  infinitesimales  demonstr^e 
directement  par  des  essais",  Paris  1861,  heraus. 
Herr  J.  Hryszkiewicz,  Gutsbesitzer  in  Szawle,  übersetzte  Dr.  G.  H.  G. 
Jahrs  „klinische  Anweisungen  zur  homöopathischen  Behandlung  der 
Krankheiten"  (nicht  gedruckt). 
Herr  Stanislau  Paciorzewski  in  Zytomierzs,  ehemals  Apotheker,  ein 
Schüler  Dr.  Czerwinski's,    übt    mit    vielem   Glück  die  homöo- 
pathische Praxis  aus. 

Ausser  den  hier  verzeichneten  Gönnern  und  Gönnerinnen  der  Homöo- 
pathie giebt  es  wenige  Familien  der  gebildeteren  Stände,  die  nicht  ein 
französisches,  oder  ein  polnisches,  seltener  ein  deutsches  homöopathisches 
Handbuch  besitzen,  fleissig  darin  nachlesen  und  meist  eine  sehr  treffende 
Mittelwahl  treffen,  so  dass  den  armen  Leidenden  schnell  geholfen  wird. 
Ungeachtet  der  oft  erstaunlichen  und  ans  Wunderbare  grenzenden 
Erfolge  wollen  die  diplomirten  Herren  sich  nicht  herbeilassen,  die  heil- 
bringende homöopathische  Heilmethode  zu  erlernen,  zu  prüfen  und  zu 
ergründen,  obgleich  das  gebildete  Publicum  ihnen  deutlich  zu  verstehen 
giebt,  dass  es  zu  ihrer  lateinischen  Küche  gar  keinen  Appetit  hat.  In 
kritischen  Fällen  lässt  man  den  allopathischen  Arzt  kommen,  lässt  den 
Kranken  examiniren,  die  Diagnose  feststellen,  verschreiben,  man  lässt 
sogar  die  Medicin  in  der  mehrere  Meilen  entfernten  Apotheke  machen, 
inzwischen  giebt  man  innerlich  die  nach  der  Diagnose  gewählten  homöo- 
pathischen Mittel  ein,  der  Kranke  wird  besser,  der  gute  Allopath  glaubt 
an  seine  Panaceen  und  reist  triumphirend  ab. 

Manche  allopathischen  Aerzte  haben  sich  Mühe  genommen,  eines 
oder  das  andere  homöopathische  Handbuch  zu  lesen,  glauben  dadurch  die 
ganze  homöopathische  Wissenschaft  sich  angeeignet  zu  haben,  verschreiben 
aber  homöopathische  Mittel  aus  der  Apotheke  in  allopathischen  Dosen, 
erhalten  entweder  keine  oder  eine  entgegengesetzte  Wirkung  und  erklären 
dann  in  ihrer  Unkenntniss  die  Homöopathie  als  unwirksam,  ja  sogar  als 
schädlich. 

Eine  andere  Kategorie  allopathischer  Aerzte  hat  die  Grundsätze  der 
Homöopathie  gut  einstudirt  und  von  der  Wirksamkeit  der  homöopathischen 
Heilmittel  die  schönsten  Erfolge  erzielt,  aber  sie  hüten  sich  öffentlich  die 
Palme  der  Homöopathie  zuzuerkennen,  theils  aus  Furcht  vor  den  Collegen, 
theils  weil  viele  mit  dieser  Heilmethode  noch  unbekannt  eine  Scheu  gegen 
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dieselbe  hegen.  Um  nun  an  der  Praxis  nidit  zu  verlieren,  cnriren  sie 
nach  dem  Wunsche  der  Patienten,  den  einen  homöopathisch,  den  andern 
allopathisch  und  nennen  sich  Eklektiker;  ich  nenne  sie  Hennaphroditen 
oder  auch  Frankisten,  d.  i.  in  Warschau  eine  Secte,  welche  vom  Juden- 
thum  zur  Religion  Christi  aus  gewissen  Bflcksicht^  ttbortreten,  jedoch  im 
Geheimen  alle  jüdischen  Religionsübungen  befolgen. 

Auch  habe  ich  viele  allopathische  Aerzte  kennen  gelernt,  welche  die 
homöopathischen  Grundsätze  genau  einstndirt  und  einige  Zeit  rein  homöo- 
pathisch mit  dem  günstigsten  Erfolge  praktidrt  haben,  später  aber  die 
Homöopathie  bei  Seite  setzten,  weil  ihnen  die  Patienten  schnell  genasen 
und  ein  genngeres  Honorar  zahlten!  —  Von  den  absoluten  Gegnern 
will  ich  hier  gar  nicht  sprechen  nach  dem  Motto:  „Yir  malus  non  agnosdt,. 
et  fatuus  non  intelligit  haec/' 

Wenn  ich  nun  gelegentlich  meine  homöopathischen  Collegen  spreche^ 
finde  ich  fast  bei  jedem  eine  individuelle  Ansicht  über  die  Potenzinmg 
und  Form  der  homöopathischeil  Arzneimittel  und  Dosiologie.  Manche 
versteigen  sich  kaum  bis  zur  6.  Potenz,  verabreichen  meist  die  3.  Potenz 
oder  Yerreibung  zu  8 — 6  Tropfen  auf  6  Löffel  Wass^,  manche  geben 
sogar  3 — 6  Tropfen  ürtinctur  in  eben  so  viel  Wasser  pro  die.  Diese 
guten  Herren  haben  nicht  den  Prüfungsgeist  9ahnemanns  begriffen 
und  können  sich  des  eingekeilten  allopathischen  Grundsatzes:  „Viel  hilft 
viel^'  nicht  entledigen. 

Rücksichtlich  der  Dosen  herrschen  die  verschiedensten  Ansichten; 
£inige  geben  wie  bereits  erwähnt  3 — 6  Tropfen  verschiedener  Poten- 
zirung  auf  6  Löffel  pro  die,  halten  keine  genaue  Diät  ein,  erlauben  den 
Kranken  Kaffee,  Thee,  allerlei  Lieblingsspeisen,  besonders  Säuren,  wenden 
auch  Salben,  Pflaster,  mitunter  Blutegel  an  und  nennen  sich  Homöopathen 
der  neuen  Schule;  solche  Homöopathen  wünsche  ich  auf  den  Blocksberg. 
£rzielen  sie  in  wenigen  Stunden  oder  in  kurzer  Zeit  den  beabsichtig[ten 
£rfolg  nicht,  dann  rechsein  sie  in  schweren  Fällen  die  Arzneimittel,  zwei 
auch  drei  Mal  im  Tage,  ohne  sich  eine  Rechenschaft  geben  zu  können, 
warum  sie  so  handeln;  femergeben  sie  die  Mittel  bei  chronischen  Krank- 
heiten 10 — 20  Tage  unausgesetzt  fort,  ohne  den  Naturkräften  Zeit  zu 
gönnen,  die  Einwirkung  des  angenonunenen  Medicamentes  äuszuwarten. 
Einem  Adepten  würde  ich  es  gar  nicht  verargen;  den  diplomirten  Aerzten 
verarge  ich  solch^  ein  Gebahren,  weil  sie  gegen  den  Grundsatz  Hahne* 
manns  handeln  und  keine  physiologischen  Beobachtungen  machen,  son- 
dern mfitit  materiell  dabei  verfahren,  womit  unserer  Wissenschaft  gar 
nichts  gedient  ist 

Die  mit  mir  in  Verkehr  stehenden  Collegen  und  Adepten  bedienen 
sich  meist  der  10.  Potenz  inPillenfom,  beobachten  auch  genau  die  Pausen, 
welche  sie  mit  leeren  Pillen  (/  oder  §  bezeichnet)  ausfüllen,  um  die  sonst 
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an  bestandiges  Einnehnien  gewöhnten  Patienten  nicht  missmuthig  za 
stinunen,  welche  durch  fortwährendes  Einnehmen  eher  zn  genesen  glanben. 
Bei  acuten  Krankheiten  gebe  ich  die  entsprechenden  Mittel  2-^4  Tage 
ein,  sobald  Besserung  sich  zeigt,  paragraphire  ich  so  lange,  bis  essentielle 
Symptome  eine  neue  Mittelwahl  erheischen;  bei  chronischen  Fällen  gebe 
ich  und  mit  mir  gleichgesinnte  CoUegen  die  entsprechenden  Mittel  durch 
3 — 5  Tage  frfih  und  Abends  je  2  Pillen,  pansire  oft  6— 10*^16  Wochen, 
dann  erst  erziele  ich  die  glänzendsten  Besultale.  Dieses  Oebahren  ist 
möglich  nur  beim  Selbstdispensiren,  denn  wo  der  homöopathische  Arzt 
angewiesen  ist,  homöopathische  Becepte  zu  schreiben,  weiht  er  sowohl  den 
Patienten  als  den  Apotheker  in  das  Geheimniss  ein,  beim  Patienten  ver- 
liert er  den  Glauben,  den  Apotheker  macht  er  sich  zum  Feiiide,  indem 
er  ihm  bei  leeren  Pillen  oder  PulveiiD  wenig  zu  verdienen  giebt  Das 
Selbstdispensiren  wie  auch  die  Selbstbereitung  homöopathischer  Potenzen 
ist  eine  unsägliche  Wohlthat,  nur  auf  diese  Weise  kann  der  weise  Aus- 
spruch Hahnemanns  heilbringend  wirken:  ,J)er  Patient  soll  nicht 
wissen,  was  fOr  ein  Mittel  er  einnimmt,  auch  nicht  gegen  welches  Uebel." 
Der  Grund  aller  Uebelstände  in  der  Homöopathie  liegt  nicht  so 
sehr  in  ihr  selbst,  als  in  den  Begierungen,  denn  eine  Heilmethode  zu  ooa- 
cessioniren,  ohne  eine  Quelle  zu  eröffisen,  an  der  sie  systematisch  ge- 
schöpft werden  kann,  heisst  der  gesunden  Vernunft  Hohn  sprechen.  Die 
praktischen  Amerikaner  haben  die  Yortheile  der  Lehre  Hahn  em  anns  besser 
begriffen,  sie  errichteten  homöopathische  Facultäten,  Kliniken,  Spitäler, 
Polikliniken ;  in  Europa  haben  die  wackeren  Ungarn  ihr  Beispiel  nach- 
geahmt; seit  4  Jahren  bettle  ich  um  Errichtung  eines  homöopathischen 
Spitals  in  Lemberg  —  vergebens!     Dixi. 


Zur  Handschriften  -  Noth. 

Sowohl  der  College  Hirschel  als  auch  Kafka  versenden  resp.  er-^ 
lassen  Mahnungen  an  die  homöop.  Aerzte  um  Zusendung  von  literarischen 
Beiträgen  zu  den  von  ihnen  geleiteten  Zeitschriften.  Es  ist  diese  Klage 
eine  schon  öfters  gehörte  und  es  wird  nicht  unangemessen  erscheinen, 
darüber  zu  sprechen.  Es  wird  uns  „Schreibfaulheit^,  ja  sogar  „Lese&rai- 
heit^  vorgeworfen.  Ich  halte  Beides  für  nicht  gerechtfertigt.  Erwägt  man, 
dass  die  periodische  und  auch  sonstige  Literatur  der  Universitäts-Medidn 
nicht  auf  den  Schultern  der  praktischen  allopathischen  Aerzte,  sondern 
auf  denen  angestellter  und  vom  Staate  besoldeter  Lehrer  oder  der,  eine 
Laufbahn  erstrebenden,  Privatdocenten,  ruht,  von  Männern,  die  sich  die 
wi&senschaftliche  Weiterbilduug  der  Lehre  zur  Lebensaufgabe  gemacht 
haben;  erwägt  man  femer,  dass  Aufsätze,  die  in  jenen  Zeitschriften  er- 
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scheinen  und  aus  jener  oben  bezeichneten  Kategorie  entsprossen  sind,  von 
klinischen  Assistenten,  Kreisphysikem,  Aerzten  an  städtischen  oder  provin- 
zialen  Krankenhäusern,  mithin  immer  anderweitig  besoldeten  und  somit 
mehr  freie  Zeit  und  Muse  habenden  Männern  verfasst  sind:  so  wird  man 
billig  anders  urtheilen  müssen  als  Coli.  Hirse  hei  und  Kafka.  Denn  es 
sind,  meines  Wissens,  in  Preussen  circa  6000  praktische  Aerzte  thätig,  in 
ganz  Deutschland  aber  noch  nicht  600  hom5op.  Aerzte.  Bedenkt  man  dies, 
so  ist  em  Facit  auf  die  Menge  der  literarischen  Production,  der  Zahl  nach 
betrachtet,  schon  einleuchtend,  um  so  mehr,  als  unsere  Gegner  vielmehr 
zur  literarischen  Thätigkeit  Angestellte  haben,  als  wir,  die  wir  keinen  Ein- 
zigen zählen.  Es  ist  also  aus  diesem  Grunde  schon  ganz  ehrenvoll  ffir  uns^ 
drei  homöop.  Zeitungen  zu  bseitzen,  denn  ich  glaube,  wir  leisten  da,  nach 
Zahlen  gerechnet,  Ebenbürtiges. 

Dazu  kommt  aber  noch  ein  Anderes.  Unsere  Gegner  beschäftigen 
sich  überwiegend  mit  Forschungen  in  der  Pathologie;  wir  dagegen  erfor- 
schen Therapie.  Wir  erkennen  an  die  Ergebnisse  der  physiologischen 
Schule,  wir  bewegen  uns,  was  Diagnostik,  Pathogenese  und  Pathologie  be- 
trifft, vollkommen  auf  gleichem  Gebiete;  wir  gehen  erst  auf  verschiedene 
Wege,  sobald  es  sich  um  die  Beantwortung  der  Frage  handelt:  Was  muss 
Igeschehen,  um  den  gegebenen  Fall  zum  Normalen  und  Gesetzmässigen 
wieder  überzuführen.  —  Grund  genug,  dass  unsere  Journalistik  mager  aus- 
fallen muss.  Denn  leider  gilt  nur  zur  Zeit  für  wissenschaftlich  thätig  der, 
welcher  sich  mit  Forschungen  der  pathologischen  Anatomie  und  sogenann- 
ten physiologischen  Pathologie  beschäftigt.  —  Der  Therapeut  erfährt  in 
medicinischen  Journalen  leider  nur  immer  eine  achselzuckende  Beachtung. 
Was  er  im  Drange  der  Geschäfte  beobachtet,  Bemerkenswerthes  findet, 
für  seine  Genossen  aufzeichnet  und  veröffentlicht,  findet  dann  stets  Viele, 
die  seine  Beobachtungen  bemängeln,  seine  Schlüsse  zu  widerlegen  suchen 
und  in  seinen  Darlegungen  Vieles  vermissen,  was  seiner  Beobachtung  wis- 
senschaftlichen Werth  verleiht.  Bald  werden  die  Temperaturmessungen 
vermisst,  bald  die  Harnanalysen,  bald  die  mikroskopischen  Untersuchungen 
auf  irgend  welche  Pilze  u.  s.  f. 

Erwägen  wir  nun,  dass  bei  der  Einfachheit  der  Hahnemann'schen 
Lehre  und  ihrer  Sicherheit  am  Krankenbett  eigentlich  nur  immer  und 
immer  wieder  Bestätigendes,  aber  selten  etwas  Neues  vorgebracht  werden 
kann;  so  erklärt  sich  daraus  eine  gewisse  Eintönigkeit,  die  ermüdend  auf 
den  Leser  und  erlahmend  auf  den  Schreiber  wirken  muss.  — 

Dazu  kommt  noch  die  Misere  des  gewöhnlichen  Arztlebens,  die  er- 
tödtend  auf  geistige  Beschäftigung  wirkt.  Die  meisten  CoUegen  leben  als 
Unica  am  Orte  ihres  Wirkungskreises,  nicht  allein  angefeindet  von  medi- 
cinischen Collegen,  wie  sonst  und  gewöhnlich,  sondern  noch  auf  ganz  be- 
sondere Weise.    Sie  können  sich  nicht  besprechen  und  berathen,  nicht 
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gegenseitig  unterstützea  und  bei  Unglücksf&llen  beschönigen;  sondern 
müssen  wie  Keiner  anf  der  Hut  sein  Sie  haben  genug  zn  thnn,  wenn 
ihnen  eine  Stande  der  Masse  bleibt,  um  sich  einigennassen  im  Allgemeinen 
anf  dem  Laafenden  zu  erhalten,  and  im  Besonderen  Raths  za  erholen  bei 
ihren  Büchern  in  besondem  Fällen,  am  stets  gegen  Vorwürfe  gewappnet 
zu  sein. 

Was  sollen  diese  schreiben  ?  Und  in  dieser  ihrer  Einsamkeit  laafen 
sie  noch  Gefahr,  manierirte  Aerzte  zn  werden,  d.  h.  sogenannte  Lieblings- 
mittel za  bekommen,  ein  Vorgang,  der  noch  mehr  geeignet  ist,  dt»8  geistige 
Aage  za  umschleiem. 

Diese  drei  Dinge:  Missverhältniss  in  den  Zahlen,  Verschie- 
denheit der  socialen  Stellang,  Verschiedenheit  der  For- 
schangsrichtang  geben  meines  Erachtens  die  nnaosgesprochenen 
Gründe  ab  zu  den  allerdings  berechtigten  Klagen  der  CoUegen  Hirschel 
and  Kafka«    Wie  ist  dem  abznhelfen? 

Nicht  durch  üble  Anrede  —  man  möchte  es  anders  nennen  —  wie 
College  Kafka,  nicht  darch  Drohungen,  wie  College  Hirschel  —  son- 
dern einfach  durch  Verringerong  der  Anzahl  unserer  periodischen  Zeit- 
schriften. Auch  hier  gilt  die  Mahnung  einig  zu  sein.  Schon  der  Apostel 
Paulas  ermahnt:  Ihr  sollt  nicht  sagen  ich  bin  Pauli  und  ich  bin  Petri: 
sondern  ihr  seid  Christi;  also  sollen  aach  wir,  nach  1800  Jahren  dies  be- 
herzigend ausrufen:  Nicht  ich  bin  specifisch  und  ich  bin  alt  Hahnemannisch, 
sondern  ich  bin  homöopathisch.  Wer  also  anerkennt  den  Grundsatz  der 
Arzneiprüfungen  an  Gesunden  und  der  correlaten  Anwendung  nach  dem 
Gesetz  der  specifischen  Richtungslinien  an  Kranken,  der  mag  als  Homöopath 
gelten,  gleich  ob  er  sein  Ziel  mit  Hochpotenzen  oder  Urtinkturen  zu  er- 
reichen sucht,  ob  er  sich  in  der  Ha hnemann' sehen  Zwangsjacke  — wie 
Vehsemeyer  sagte  —  wohl  fühlt  oder  sich  sein  Handeln  nach  dem 
Stande  seiner  Kenntnisse  und  dem  Grade  seiner  Erfahrung  und  der  Art 
der  Stellung  seiner  Clientele  vorbehält  —  ihm  mögen  die  Spalten  des 
homöop.  Journals  geöffnet  sein.  Einigkeit  und  Duldung  der  fremden  Ueber- 
zeugung  bis  dieselbe  durch  Gründe  widerlegt  ist  —  müssen  uns  stark 
machen,  darin  müssen  wir  productiv  sein,  nicht  in  der  Zahl  unserer  Zeit- 
schriften. 

Berlin.  I>r-  —  g- 

Correspondeiiz  zur  Epidemiologie. 

Entsprechend  der  Aufforderung  in  Nr.  19  d.  A.  H.  Z.  erlaube  ich 
mir  folgende  Notizen  mitzutheilen : 

Seit  Frühjahr  entsprach  der  stationäre  Krankheitscharakter  bei  mei- 
stens  niedrigem  Ozongehalte  der  Luft  der  Mittelgruppe   des    carboni- 
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trogenen  SranUieitscharaktets :  Huptmittel  iweii  imnier  Gapmm,  Sidfiir, 
Phosphor,  Argentom  nitr.  oder  chlorat.  In  fielen  Fftllen  Terbaadai 
sich  Leberaffectiooeii  damit,  welehe  rasch  durch  Ghelidoilivm  heilten.  Seit 
6  Wochen  nimmt  der  Ozongehalt  der  Lnft  2n  nnd  hetrschen  seith®  ab 
stationäre  Krankheitsformen  meistens  nnr  solche,  welche  dem  Ferrum,  Cfainai 
Chinin,  Arsen,  correspondiren.  Nebenbei  nicht  selten  Ictems,  dem  aber  Giiaa 
mit  Nnx  vom.  entspricht  —  Die  intercnrrirenden  Processe  treffen  sät  FrOh- 
jähr  meist  Indiyidaen  mit  hydrogenoider  Krankheitsconstitntioii  mid 
leistet  Natrnm  nitricnm  ausgezeichnete  Dienste.  Seit  Anfimgs 
Frühjahr,  wo  die  ersten  Nachrichten  über  die  Cholera  in  Bnssland  ein- 
trafen, erscheinen  ancb  auf  dem  Schwarzwalde  sporadische  Formen  von 
Darmkatarrhen,  Cholerine  ond  wirklicher  Cholera  mit  Eram|tfen  der  Ex- 
tremitäten bei  MarmorkäHe.  In  einem  Falle  exquisiter  Cholera  bei  einer 
56  Jahr  alten  Müllersfran,  bei  wekher  n^en  heftiger  Kolik  mit  Erbredien 
grünlicher  Massen  sehr  schmerzhafe  Krämpfe  in  den  obem  und  unteni 
Extremitäten  sidi  eimstellten,  r^rsnchte  ich  Cnprum  ohne  allen  Erfolg! 
Auf  Natrnm  nitricnm  legten  sich  alle  Zufälle  rasch  in  24  Stunden!  Bei 
der  sich  immer  mehr  nähernden  Cholera  mit  tOdtlichem  Cha- 
rakter möchte  ich  vor  Allem  auf  Natrnm  nitricnm  aufmerk- 
sam machen.  Nicht  minder  günstig  als  gegen  Cholera  wirkt 
das  Mittel  in  der  Ruhr  in  gegenwärtiger  Zeit.  —  Yiele  Indivi- 
duen, welche  jetzt  von  der  herrschenden  Choleradisposition  angegriffen  sind, 
bieten  verschiedene  Kran^eitsbilder,  welche  ich  mir  hier  kurz  in  ein 
Collectivbild  zusammenzufassen  erlaube: 

Heftiger  Kopfechmerz  sowohl  im  Vorder-  als  Hinterkopf,  Schwindel, 
einseitiges  typisches  Kopfweh  und  Lichtscheu;  Zahnweh j  Oesichtsschmerz; 
Recidive  scrophulöser  Ophthalmieen,  Delirien,  Schls^osigkeit,  Angina  ton- 
sillaris, bittrer  Geschmack,  Brechreiz,  Würgen  besonders  bei  Ba*flhrung 
der  Magengrube,  Druck  v.  Scrob.  cord.  längst  des  Sternum  bis  in  den  Hals, 
wirkliches  Erbrechen  von  allem  Genossenen,  Diarrhöe  oder  Stuhlverstopf- 
ung,  letztere  oft  mit  heftigem  Drang  und  Zwang,  Kolik,  nervöser  Hnsten 
bei  vollkommen  freier  Lunge,  heftiger  Sehmerz  in  den  Extremitäten,  Wa- 
denkrämpfe, Urin  weiss,  hellgelb  oder  roth  und  braun,  von  saurar  Reacdon, 
heftiges  Brennen  beim  Uriniren,  Verschlimmerungen  alter  Nierenkatarrhe 
mit  Hamsäurebildung,  Verschlimmerungen  resp.  Recidiven  früher  gehdlter 
Fälle  von  Chorea.  Femer:  Sehr  heftige,  mehr  drückende  und  reissende 
Schmerzen,  sowohl  in  den  Extremitäten,  als  in  verschiedenen  Stellen  des 
Rumpfes,  besonders  auch  im  Nacken.  Schmerzen,  welche  oft  rasch  von 
einem  Orte  zu  einem  anderen  ziehen  und  sich  rasch  mindern  oder  ganz 
verschwinden  nach  erfolgten  Ructus  und  Flatus.  (Die  letztgenannten 
Symptome  wurden  in  den  letzten  8  Tagen  von  6  verschiedenen  Patienten 
auf  ganz  gleiche  Weise  angegeben.) 
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AUo  diese  £rscheiaungen  schwindeo  rasch  anter  dem 
Oebrauehe  des  Natram  nitr.! 

Rottw^,  10.  November  1872.  Prof.  Dr.  Bapp. 

Ich  wende  Natr.  nitr.  in  der  2.  o.  3.  Yerdttnnung  in  Tropfenform 
tmd  in  Kügelcben  an,  wOrde  mich  aber  anch  nicht  scheuen,  bei  heftigen 
FUlen  von  Cholera  8 —  12  Gramme  in  Solution  zu  geben!  — 

D.  0. 

Notizen  zu  Natrum  nitriciun« 

Von 
Prof.  Dr.  Bapp  in  Bottweil. 

Nachdem  ich  die  Herren  CoUegen  auf  Natrum  ui tri  cum  aufmerk- 
^sm  g^nacht  habe,  auf  ein  Mittel,  das  gegenwärtig  als  epidemisches  Heil- 
mittel  meiner  Erfahnuig  nach  mehr  oder  weniger  in  Betracht  kommt, 
wfürdeea  um  so  mehr  am  Piatee  sein,  auf  die  physiologische  Wirkungsweise 
des  Mittels  au&nerksam  zu  maehen,  als  dasselbe  bis  jetzt  in  der  Homfto« 
pathie  eine  sehr  geringe  oder  fast  keine  Anwendung  gefunden  hat.  Die 
lächole  Bademacfaers  stellt  das  Natrum  nitricum  zu  den Blutheilmittein 
und  bildet  dasselbe  neben  Natrum  sulphuricum  ^den  Hauptrepräsentanten 
4er  Mittel  gegen  die  Affection^  der  hydrogenoiden  Krankheits-Consti- 
tution.   (vide  v.  Grauvogl.) 

Die  physiologische  Prüfung,  welche  Archiv  XIII  sieh  vorfindet,  ist 
eine  höchst  unvollkommene.  Auch  die  PrOfung,  welche  F.  Löffler  im 
Jahre  1847  (Zeitschrift  für  Erfahrungsheilkunst  LB.  HI.  Heft,  pag.  41  etc.) 
geiidert,  irt  keine  vollständige,  kann  aber  doch  den  Anfang  bilden  zu  einer 
homöopathischen  Prüfung  dieses  Mittds,  welche  gewiss  von  grosser  Wich- 
tigkeit wäre. 

Der  Salpeterprüfung  unterzogen  eich  mit  Löffler  die  Herren 
Deetz»  Gillmeister,  Lambert,  Löhr  und  Weidner. 

Bei  Weidner  war  die  Wirkung  des  Natrum  nitric,  das  zu  1 — 4 
Drachmen  als  Tagesgabe  genommen  wurde:  „Lästiges  Gefühl  von  Span- 
nung und  Völle  im  Unterleibe,  waches  sich  wälirend  der  Nacht  durch  den 
Abgang  von  Blähungen  milderte,  starke  Diurese,  Verlangsamung  des  Pul- 
ses bis  auf  52  Schläge.    Gesicht  magerer  und  blässer  als  gewöhnliche^ 

Bei  A.  Löhr  trat  ein:  „Ermattung  und  Schwäche  in  den  Beinen, 
ireissbelegte  Zunge,  eingenommener  Kopf^  schmerzloses  KoUem  im  Bauche, 
Sleigenuig  dea  specifischen  Gewichtes  des  Urins  von  1,005  bis  1,025. 
Heilere  Farbe  des  Urins,  Yeriangsamung  des  Pulses  hiß  auf  52  Schläge 
in  der  Minute.^^ 

Bei  Gillmeister:  „Grosse  Ermattung,  Treppensteigen  gebt  sehr 
«chwer,  grosse  Verstimmtheit,  eine  der  körperlichen  gleidie  psychische  Thä- 
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tigkeit,  benommener  Kopf,  geminderte  Esslost,  Pols  kleiner  nnd  weicher, 
blasses  Gesicht  mit  schlaffen  Zügen,  Palsverlangsamang  bis  anf  60,  Darm- 
schmerzen, Harn  wurde  lichter  und  specifisch  schwerer,  bisweilen  etwas 
trübe  mit  schleimigem  Sediment'^ 

BeiW.  Deetz  finden  wir  in  der  Prüfung:  „Verlangsamung  des  Pul- 
ses bis  63.  Sehr  grosse  Mattigkeit,  so  dass  er  sich  kaum  fortschleppen 
konnte ;  schmerzhafte  Empfindung  in  den  Knöchelgelenken,  die  sieht-  nnd 
und  tastbar  nicht  verändert  sind;  schmerzhafte  Empfindung  in  deuAddac* 
toren  der  Oberschenkel.  Trotz  vielen  Schwitzens  bei  heissem  Wetter  wird 
doch  mehr  Harn  gelassen,  als  Flüssigkeit  dem  Organismus  zugeführt  wurde, 
Zunahme  des  spedfischen  Gewichtes  des  Hams^ .  h&ufiger  Urindrang  mit 
Trübung  des  Urins  durch  Schleim,  Gefühl  von  Brennen  verursachender 
Trockenheit  im  Mund  und  Halse.*' 

Bei  Lambert:  „Verlangsamung  des  weicher  werdenden  Pulses  bis 
66;  Mattigkeit,  Unlust  zu  geistiger  und  körperlicher  Th&tigkeit,  Neignng 
zu  Schlaf,  Mattigkeit  nnd  Abgeschlagenheit  nach'  dem  Schlaf,  Abgang  des 
Kothes  in  einzelnen  viel  Anstrengung  kostenden  Absätzen,  anhaltendes 

Drängen  zum  Stuhle. 

Die  chemische  Untersuchung  des  Blutes  vor  und  nach  der  Prüfung 

des  Nat.  nitric.  ergab: 

1.  Farbe  und  Dichtigkeit  des  Blutes  ändern  sich  so,  dass  es  dem  aus- 
gepressten  Eirschensafte  ähnlich  wird. 

2.  Zahl  und  Grösse  der  farblosen  Blutkörperchen  nimmt  zu. 

3.  Die  Färbung  der  farbigen  Blutzellen  nimmt  ab. 

4.  Das  Blut  gerinnt  schneller. 

5.  Vermehrung  des  Wassers  im  Blute  und  eine  derselben  entsprechende 
Yermindemng  der  festen  Bestandtheile. 

6.  Verminderung  des  Fettgehaltes. 

7.  Vermehrung  der  feuerbeständigen  Theile  des  Serum. 

8.  Verminderung  der  Festigkeit  und  Federkraft  des  Blutkuchens,  Ver- 
minderung seiner  festen  Bestandtheile,  Vermehrung  der  feuerbe- 
beständigen  Theile  desselben. 

Nach  diesen  Resultaten  dürfte  es  wohl  gerechtfertigt  er- 
scheinen, das  Natrum  nitricum    als  specifisches  Blutmittel 

anzusehen. 

Die  Krankheitsformen,  bei  welchen  ich  das  Natrum  nitricum  während 
einer  18jährigen  Nachprüfung  der  Kademacher sehen  Angaben  sehr 
wirksam  befunden  habe,  sind  folgende:  Himentzündung,  Gesichtsrose. 
Ophthalmie,  Angina  tonsillaris,  Croup,  Pleuritis,  Pneumonie,  Bronchitis, 
Peritonitis,  Hepatitis,  Icterus,  Morbus  Brightii  post  scarlatinam  (besonders 
bei  scrophulösen  Individuen),  Dysenterie,  Cholera,  Variola,  Scarlatina, 
Rheumatismus  acutus  und  Endocarditis,  Darmkatarrh  mit  Durchfell,  Nea- 


L 
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rosen:  Zahnweh,  Gesichtsschmerz  mit  Böthung  des  oheren  Zahnfleisches 
der  leidenden  Seite;  (Yide  Hnfeland's  Journal  1816,  April,  Beobachtungen 
von  Thilenius  und  Steinbuch),  nervöser  Husten,  beständiger  Kitzelhusten 
ohne  objectiven  Befand  in  der  Lunge,  Hyperästhesieen  des  Bauchplexus, 
Muskelkrämpfe,  Chorea  major^  Menstrualkolik,  krampfhafte  Wehen. 

Ich  zweifle  nicht  und  ist  mir  sehr  wohl  bekannt,  dass  unsere  Homöo- 
pathen grundsätzlich  kein  Mittel  anwenden,  f(ir  welches  noch  keine  ausführ- 
liche Prtlfung  vorli^  Ich  halte  dies  dem  Wohle  des  Kranken  gegenüber 
filr  eine  Engherzigkeit,  wodurch  die  Homöopathie  nichts  gewinnt  Auch 
das  aufmerksame  klinische  Studium  eines  Arzneimittels  er- 
giebt  ein  physiologisches  Bild,  das  als  Indication  bei  spä- 
teren Krankheitsfällen  sehr  gut  brauchbar  ist.  — 

Sollte  sich  den  verehrten  Herren  Colinen  das  Natrum  nitricum 
als  epidemisches  Heilmittel  bestätigen,  so  haben  dieselben  die  beste  Ge- 
legenheit, sich  fttr  die  Zukunft  ein  Indicationsbild  zu  entwerfen  und  obige 
Prflfungsresultate  zu  controliren  und  zu  ergänzen! 

Yielleicht,  dass  das  Natrum  nitricum  alsdann  sich  bald  einer  ausftlhr- 
liehen  homöopathischen  Prüfung  zu  erfreuen  hat,  was  sehr  wttnschenswerth 
wäre! 


Xedleinlsehe  Neuigkeiten. 

(October  1872.) 

Albrecht,  £.,  Klinik  der  Mundkrankheiten.  2.  Heft.  gr.  8.  24  Ngr.  (Hirsch- 
wald in  Berlin.) 

Archiv  fiir  Gynäkologie.  Red.  v.  Cred^  u.  Spiegelberg.  4.  Bd.  3.  Hft.  gr.  8. 
1 5/6  Thlr.     (Hirsch wald  in  Berlin.) 

—  f.  klinische  Chirurgie.     Hrsg.  v.  B.  v.  Langenbeck.     Red.  v.  BiUroth  n.  Gurlt. 

14.  Bd.     2.  Hft.     gr.   8.     21/3  Thlr. 
16.  Bd.     15/6  Thlr.     (Hirschwald  in  Berlin.) 

—  f.  Psychiatrie  und  Nervenkrankheiten.       8.  Bd.       S.  Hft.     gr.  8.      2V3  Thlr. 

(Hirschwald  in-  Berlin.) 
Arsnei-Taze  f.  das  Königreich  Sachsen.       7.  Aufl.      gr.  8.      2/3  Thlr.       geb. 

5/6  Thlr.     (Meinhold's  Söhne  in  Dresden.) 

f.  das  Königreich  Bayern,    gr.  8.    cart     14  Ngr.    (Grubert  in  München.) 

Beck,  B.,  Chimrgie  der  Schussverletaungen.  2.  Hälfte,  gr.  8.  4  Thhr.  I21/2  Ngr. 

(Wagnerische  Buchh.  in  Freibnrg.) 
Berichte  d.  Sanitäts-Collegiums  v.  Basel  Stadt  vom  J.  1870.     8.     1  Thlr.  2  Ngr. 

(Schweighaoser'sche  Verlags-Buchh.  in  Basel.) 
Boeckel,  J.,  Etüde  clinique  et  expdrimentale  snr  les  battements  du  tissu  m^dn- 

.  laire  des  os.     8.     12  Ngr.     (Trenttel  &  Würtz  in  Straasburg.) 
Bock,  C.  £.,  das  Buch  vom  gesondon  und  kranken  Menschen.     9,  Anfl.     6.  Lfg. 

V4  Thlr.  .  (Keil  in  Leipzig ) 
Bollinger,  0.,  Beiträge  zur  vergleichenden  Pathologie  u.  pathologischen  Anatomie 

der  Hausthiere.     1.  u.  2.  Heft.      gr.  8.     21/3  Thlr.     Inhalt:  Die  Kolik  der 

Pferde.     IV3  Thlr.     Zur  Pathologie  des  Milzbrandes.     1  Thlr.     (Oldenbourg 

in  Mönchen.) 
Braune,  W.,  der  männliche  u.  weibliche  Körper  im  Sagittalschnitto.     gr.  Fol.  in 

Mappe.     3Vs  Thlr.     (Veit  &  Comp,  in  Leipzig.) 
Buhl,  Ij.,  Lungenentzündung,  Tuberculose  und  Schwindsucht.       gr.  8.       1  Thlr. 

(Oldenbourg  in  München.) 
Caspaxi'a  homöopathischer  Haus-  u.  Rcisearzt.      11.  Aufl.  von  H.  Goullon.      8. 

geb.     5/g  Thlr.     (Banmpärtner's  Buchhdlg.) 
Csuberka,  K.,  Wiener-Kecept-Taschenbuch.       2.  Aufl.       16.       geb.     IV3  Thlr. 
-     ^eichenbach*sche  Buchh.  in  Leipzig.) 
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Mgenbrodty  C,    Aliee-FraueiiTerein   f.  Krankenpflege,    seine  £nt6tehg.    u.    lett. 

Orandflätsier  seine  licistgn.  n.  Ziele,  gr.  S.  Ve  l^lr*   ( Jonghani  in  Dannstadt,) 
Gegezlbauer»  C,  Unteranchnngen  «nr  veigleichendeQ  AjEwtomie  der  Wirbell|ii«f«. 

3.  Hft.    gr.  -L    6^/3  Thlr.    (Engelmum  in  Leipzig.) 
Qraevell*B  Notizen  f.  praktische  Aerzte.     Hrsg.  t.  P.  Guttmann.      Neue  Folge. 

15.  Bd.     1.  Abth.     Lex.-»,    pro  q>l.     5«/s  Thlr.     (Hirschwald  in  Berlin.) 
Gkraf,  E ,  die  koniglicben  Basenre-Lazarethe  zn  Dnsaeldorf  idUiiend  de»  Krieges 

1870/71.    gr.  8,    Vs  TWr.     (Lucas  in  Klberfeld.) 
Hagenbaoh-Surckhardt,  £.,  üb.  Krankheitsursachen  im  Kindesalter.      gr.  8. 

4  Ngr.     (Schweigbauser*sche  Yerlagsbuchh.  in  Basel.) 
Handbuch  der  speciellen  Pathologie  n.  Therapie.     Red.  R.  t.  Virchow.     8.  Bd. 

Haatkiankheiten.    Bearb.  v.  B.  Hebra  n.  M.  Kaposi.    9.  TU.    2.  Lfig.  gr.  8. 

1 8/3  Thlr.    (Enke's  Verli^  in  Erlangen.) 
—  der  allgemeinen  speciellen  Chimrgie,   red.   von  ▼.  Pirfaa  u.  Billjoth.       9.  Bd. 

2.  Abthlg.     ö.  LtJ;.     1.  Hälfte,    gr.  8.     IV»  Thlr. 

^  Dasselbe.     8.  Bd.     1.  Abthg.     5.  Lfg.     18  Ngr.   (£nke*s  Verlag  in  Eriangen.) 
HaubDfir»  G.  C,  die  Cksondheitspflege  der  landwirthschallHehen  Hausaftugeibiere. 

3.  Aufl.    gr.  8.    SVa  Thlr.    (Schdnfeld's  Baehb.  in  Dreeden.) 

HoeflTelf  J.,  Apercu  historique  snr  Tancienne  facult^  de  m^dicine  ds  Sumsboorg. 
gr.  8.     16  Ngr.     (Treuttel  &  Würtz  in  Strassburg.) 

Jahresbericht  der  Gesellschaft  f.  Natur-  n.  Heilkunde  in  Dresden.  September 
1871  -^  Apnl  1873.    gr.  8.    S/3  Thh.    (am  Bnde's  Budih.  in  Dreaden.) 

l^oepfel.  F.,  erster  medidnisch-statistischer  Bericht  üb.  die  Irren-,  Heil-  o.  Pflege- 
Anstalt  Riga-Rothenberg  von  1862—1872.     gr.  8.     6  Ngr.     (Brutzer  A  Co. 

Xra^Ä.  K.  V.,  Orundzüge  der  CrUuln..p.ychologie  «.f  Grundl.«,  d.  8.»f- 

gpsetzbuch.  d.  deutschen  Reichs,    gr.  8.  26  Ngr,  (Enke's  Verl.  in  Erlangen.) 
Krönlein,  R.  U.,  die  offene  Wundbtliandhing  naeb  Erfahrungen   aus  der  Klinik 

zu  Zürich,  ^gr.  4.     2^/3  Thlr.     (Schabelitz'sehe  Buchh.  in  Basel.) 
Kuby^  W.,  Bericht  e.  Arztes  der  Freiwilligen  Krankenpflege  im  Kriege    1870/'71. 

gr.  8.     7Vs  Ngr.    (Acktmann  in  München.) 
Knnz,  J.  A.  G. ,  allgemeines  homöopath.  Thierarzneibuch.      gr.  8.       ll/t  Thlr. 

(Grieabach  in  Gera.) 
Martin,  A.,  die  Hunyadi  Jinos  Bittersalz-Quelle  zu  Ofen.    2.  Aufl.    8.     6  Ngr. 

(Ackerraaan  in  München.) 
Material  zur  Apotheken-Gewerbefrage,     gr.  8.     1/e  Thfar.    (Kühn  A  Eagelmann 

in  Berlin.) 
Mayer,  L.,  die  Wunden  der  Lebar  und  Gallenblaae.     gr.  8.     4  Thlr.     (Olden- 

bourg  in  München.) 
MiohaeUa,  G.  A.,  Unterricht  f.  Hebammen.    2.  Aufl,    gr.  8.      s/3  Thlr.      (El- 

wert'sche  Univ.-Buchh.  in  Marburg.) 
Mittheilungßn,  thierärztliehe.    Red.  v.  A.  Lgrdtiii.     7.  Jahig.     1872.  (12  Nrn.) 

Nr.  1.    gr.  8.     pro  cpl.   iVg  Tbk.    (Gutsek  in  Carlambe.} 
Nasse,  H.,  zwei  Abbandlungen  üb.  Lymphbildung.    gr.  4.    1  TUr.  (Elwert'scbe 

UniT.-Buchh.  in  Marburg.) 
Noeggerath,  E.,  die  latente  Gonorrhöe  beim  weibMchen  Gesdiledi«.   gr.  8.  28  Ngr. 

(Cohen  A  Sohn  in  Bonn.) 
Nicolai,  A.,  Erfahrungen  u.  Notizen  üb.  Milzbranderiorankungen  bei  Mensehm  u. 

Thier.    gr.  8.     1/6  T^^^-    (Zemin  in  Danatadt.) 
Oesterlen,  F.,  die  Seuchen,  ihre  Ursachen,  Gesetze  u.  Bekämpig.  gr.  8.    3 Vs  '^^''• 

(Laupp^sche  Bochh.  in  Tübingen.) 
Oppert,  F.,  Hospit&ler  und  Wohlthätigkeitsanstalten.    8.  Aufl.    gr.  8.    4  Thlr. 

(O.  Meissner  in  Hamburg.) 
Hamelow,  C.  A.,  üb.  die  Entstehung  d.  ersten  organischen  Lebens.     8.     8  Ngr. 

(Kaiser  in  München.) 
Beddersen,  U.  O ,  Gesundheitspflege  in  den  Schulen.    8.    l/e  T^^-    (▼•  HJalem 

in  Bremen.) 
Reich,  £.,  der  Mensch  und  die  Seele.    Studien  zur  physiolog.  u.  philoeophiscb. 

Anthropologie  etc.    2.  u.  S.  Lfg.    gr.  8.     a  i/^  Thlr.    (Nicolai'sehe  Yerlags- 
buchh. in  Berlin.) 


Druck  TOD  Julius  Klinkhardt  in  Leipzig. 


Auch  einige  Worte  ttber  epidemische 

tution  und  epidemische  Heilmittel 

von  Sanitätsrath  Dr.  Stens  in  Bonn. 

Mit  £rkenntnis8  soUüt  du  wandeln 
Bei  dem  Wollen,  bei  dem  Handeln! 
Wie  dein  Loos  auch  immer  fiel,  — 
Dies  sei  stets  deifi  höchstes  Ziel! 

Mit  vielem  Interesse  habe  ich  die  Reden  von  den  verehrten  Herren 
CoUegen  Fischer  und  Rapp,  so  wie  die  Abhandlung  von  Dr.  Heinigke 
über  epidemische  Heilmittel  und  epidemische  Erankheitsconstitutien  gelesen. 
Dieser  Gegenstand  hat  mir  von  Jeher  sehr  am  Herzen  gelegen.  Daher 
möge  es  mir  vergönnt  sein,  was  ich  hierüber  schon  vor  vielen  Jahren  in 
meiner  Therapie  geschrieben  habe,  zu  wiederholen.  Von  der  Umsicht  der 
Homöopathen  zeugt  auch  die  Au£fassung  und  Behandlung  der  Epidemieen, 
dieser  grossen  Störungen  des  Massenlebens.  Hier  werden  möglichst  viele 
Krankheitsf&Ue  charakteristisch  gezeichnet,  zusammengestellt  und  mit  ein- 
ander verglichen.  Daraus  gestaltet  sich  ein  grösseres ,  alle  die  einzelnen 
Krankheiten  in  sich  fassendes  Erankheitsbild  (GoUectiv-Bild),  gewisser- 
massen  ein  grosser  Krankheitsorganismus,  von  dem  die  einzelnen  Krank- 
heiten die  Systeme  und  Organe  bilden.  Dieser  Krankheitsorganismus,  das 
organische  Bild  der  mannigfaltigsten  Krankfaeitprocesse,  wird  nun  mit  den 
bekannten  Krankheitsorganismen  der  geprüften  Arzneien,  die  ebenfalls 
organische  Bilder  der  mannigfaltigsten  Erkrankungen  enthalten,  nach 
allen  Beziehungen  verglichen,  dasjenige  Mittel  gewählt,  welches  einen  der 
Epidemie  höchst  ähnlichen  Krankheitsoi^anismus  an  Gresunden  hervor- 
bringt.  Hierdurch  werden  nicht  nur  die  klarer  ausgeprägten  Krankheits- 
bilder der  Epidemie  geheilt,  sondern  auch  die  vereinzelten  Glieder,  die  oft 
nur  mit  einem  einzigen  Symptome  erscheinenden  Beschwerden,  welche  erst' 
durch  die  oben  angegebene  organische  Anordnung  in  ihrer  wahren  Wesen- 
heit erscheinen.  Dies  ist  für  die  Behandlung  um  so  wichtiger,  da  sich  der 
Charakter  der  anscheinend  gleichen  Epidemieen  so  häufig  ändert,  daher  die 
früher  angewandten  IViittel  ganz  ohne  Erfolg  bleiben,  auf  diese  Weise  aber 
dem  jedesmaligen  Charakter  praktisch  beiznkommen,  also  eine  rationell- 
specifische  Behandlung  sofort  möglich  ist.  So  sind  die  Homöopathen  wis- 
senschaftlich befähigt,  der  Menschheit  in  den  allerschwierigsten  und  schreck- 
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liebsten  Lagen  wahre  Hülfe  zu  bringen ,  wie  dies  besonders  die  Cholera- 
£pidemieen  so  glänzend  bewiesen  haben.  Wie  das  Auffassen  eines  solchen  Epi- 
demiebildes Licht  für  die  Behandlang  vereinzelt  stehender  Fälle  schafft,  da- 
von will  ich  ein  Beispiel  erzählen.  Ich  behandelte  einen  Säufer  am  Säufer- 
wahnsinn.   Davon  wieder  hergestellt,  bekam  er  ein  heftiges  Hüftweh,  dns 
jeden  Morgen  um  4  Uhr  heftige  Anfälle  machte.  Zu  gleicher  Zeit  herrschte 
die  Cholerine,  die  auch  um  dieselbe  Zeit  ihre  Anfälle  hatte  und  wogegen 
Yeratrum  sich  als  das  spedtische  Mittel  zeigte.  Dieses  machte  mich  aofimeiie- 
sam,  und  da  ich  in  dem  Yeratrum-Bilde  auch  ein  so  genau  charakterisirtts 
Hüftweh  fand,  so  gewann  ich  um  so  mehr  die  Ueberzeugung,  dass  dies 
Hüftweh  nur  die  Folge  der  der  Epidemie  zu  Grunde  liegenden  Causa 
nocens  sei,  die  bei  dem  Einen  Erbrechen  und  Abführen,  beim  Anderen 
Schwindel  oder  eingenommenen  Kopf  mit  allgemeiner  Abgeschlagenheit 
erzeugte,  bei  diesem  Patienten  sich  auf  den  schwächsten  Theil,  den  Hüftnei  v 
geworfen,  und  das  Hüftweh,  jedoch  mit  der  der  Epidemie  eigenthümlichen 
Charakteristik,  hervorgerufen  hätte.    Bemerken  muss  ich  nämlich,  dass  er 
schon  6'üker  an  Hüftweh  lange  gelitten,  und  also  Disposition  vorhanden 
war.    Dies  veranlasste  mich,  nicht  Nux  vom.,  welches  ein  ganz  ähnliches 
Hüftweh  hervorbringt  und  wozu  die  Lebensweise  als  Säufer  ganz  besonders 
hätte  bestimmen  können,  sondern  das  gegen  die  Epidemie  hülfreiche  Mit- 
tel, das  Yeratrum,  zu  reichen,  und  zwar  einen  Tropfen  der  9.  Yerdünnung. 
Es  kam  kein  Anfall  wieder.  In  dem  Angeführten  ist  bestimmt  angegeben, 
wie  das  Collectiv-Bild,  der  Krankheitsorganismus,  welcher  durch  die  unbe- 
kannte Noxe  hervorgerufen  wird,  und  der  die  Erscheinung  der  Krankheitscon- 
stitution  darstellt,  zu  erhalten  ist.  Es  ist  ferner  bemt^rkt,  dass  dies  Collectiv- 
Bild  nicht  bloss  Erkrankungen  von  fast  übereinstimmendem  pathologischem 
Charakter,  die  sogenannten  Epidemieen,  sondern  auch  solche  vonganz  differen- 
ter  pathologischer  Erscheinung  enthält,  also  ausser  der  Epidemie  auch  die 
stationären  Erkrankungen,  alle  aber  aus  demselben  Keime  entsprungen, 
und  daher  mit  demselben  Mittel  zu  behandeln,  wie  hier  die  Cholerine  und 
das  Hüftweh  durch  dasselbe  epidemische  Heilmittel  Yeratrum  rasch  zur 
Genesung  geführt  wurden.   Es  ist  ferner  klar  bezeichnet^  wie  dies  epide- 
mische Heilmittel,  nachdem  das  Collectiv-Bild  der  Krankheitsconstitution 
vollendet  ist,  gefunden  wird.    Es  kann  dem  aufmerksamen  Beobachter 
'nicht  entgehen,  dass  Beides,  sowohl  die  Gestaltung  des  CoUectiv-Bildes  der 
Krankheitsconstitution  als  auch  die  Auffindung  des  epidemischen  Heilmit- 
tels ganz  in  derselben  Weise  geschieht,  wie  jeder  andere  kranke  Zustand 
von  dem  homöopathischen  Arzte  aufgefasst  und  mit  dem  ifamentsprechendtn 
Heilmittel  behandelt  wird.   Der  einzige  Unterschied  ist  nur  der,  dass  das 
Krankheitsbild  des  Einzelnen  durch  das  Zusammenfassen  von  den  Er- 
krankungen vieler  zu  einem  CoUectiv-Bilde  erweitert  wird  und  dass  dem 
entsprechend  auch  das  epidemische  Heilmittel  umfassender  und  grossartiger 
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aufgefasst  werden  muss.  Aber  etwas  Neues  liegt  in  diesem  Verfahren  nicht. 
Es  geht  aus  dem  innersten  Wesen  der  Homöopathie  mit  Nothwendigkeit  her- 
vor; daher  haben  auchHahnemann  und  seine  ersten  Jünger  dasselbe  schon 
ausgeübt,  wie  College  H  ei nigke  durch  seine  Citate  beweist,  viele  Jahre  be- 
vor das  Werk  von  Rademacher  erschien.  Es  ist  daher  hohes  Unrecht, 
wenn  irgend  einer  behaupten  wollte,  die  Homöopathen  hätten  dies  Ver- 
fahren von  den  Rademacherianern,  die  viel  Gewicht  auf  die  Krankheits- 
constitution  und  die  epidemischen  Heilmittel  legen,  entlehnt..  Nimmer- 
mehr :  es  ist  ein  Ureigenthum  der  Homöopathie  und  kann  ihr  durch  den 
Umstand  nicht  streitig  gemacht  werden,  dass  auch  andere  Schulen  ein 
ähnliches  Verfahren  befolgen,  eben  so  wenig  vne  die  ganze  Homöopathia 
involuntaria  der  Homöopathie  irgend  etwas  an  ihrem  Werthe  schmälern 
kann.  Wirken  doch  alle  die  epidemischen  Heilmittel  der  Rademacherianer 
nur  nach  dem  Aehnlichkeitsgesetz,  wie  College  Heinigke  mit  Recht  behaup- 
tet, gerade  wie  alle  Mittel  der  Homöopathia  involuntaria.  Aber  me  die 
früheren  Aerzte  für  die  Wirkung  der  specifischen,  unbewusst  homöopathi- 
schen Mittel  keinen  wissenschaftlichen  Grund  aufweisen  und  so  sichere 
Regeln  fär  die  Therapie  aufstellen  konnten,  so  fehlt  es  auch  den  Rade- 
macherianern an  einer  wissenschaftlichen  Basis  für  die  Darreichung  dieser 
Mittel.  £s  ist  nicht  die  wissenschaftliche  Erkenntniss,  die  sie  dabei  leitet, 
sondern  mehr  Ahnung  zum  Probiren  und  Tasten,  wie  Rademacher  selbst 
in  seinem  Werke  ausspricht.  Darum  sagt  Professor  Rapp  treffend  von 
ihm:  „Er  schreitet  mit  tastenden  Händen  einher,''  und  ich  füge  hinzu: 
„Aber  nicht  mit  wissenschaftlich  geklärtem  Auge.''  Ebenso  mangelhaft 
wie  die  Bestimmung  des  epidemischen  Heilmittels  ist,  ebenso  mangelhaft 
ist  auch  bei  den  Rademacherianern  die  Entwerfung  des  CoUectiv-Bildes 
des  Krankheitsconstitution.  Sie  haben  so  wie  die  Allopathen  keine  Ahnung 
von  der  Ausführlichkeit  und  Genauigkeit  eines  Erankheitsbildes,  mag  es 
den  Einzelnen  oder  ganze  Massen  betreffen.  Und  eben  weil  sie  ein  solches 
CoUectiv-Bild  nicht  zu  gestalten  vermögen  und  zugleich  keine  physiolo- 
gische Arzneimittellehre,  nach  dem  bei  der  Therapie  leitenden  Grundsatz 
„Similia  similibus"  besitzen,  können  sie  auch  keinen  Vergleich  zwischen  dem 
CoUectiv-Bilde  der  Ki'ankheitsconstitution  und.  dem  entsprechenden  epide- 
mischen Heilmittel  anstellen;  sie  müssen  tastend  versuchen,  bis  sie  es 
finden,  vielleicht  oft  erst,  wenn  die  Epidemie  schon  vorüber  ist.  Das  ist 
kein  wissenschaftlicher  Standpunct!  Nur  die  physiologische  Arzneimittel- 
lehre und  der  Grundsatz  similia  similibus  geben  hier  Aufklärung,  verwan- 
deln das  Ahnen  ubd  Tasten  in  klares,  bewusstes  Wissen,  lösen  auch  die 
Räthsel  der  durch  die  Rademacherianer  erzielten  Heilungen,  sowie  die 
der  Homöopathia  involuntaria,  wie  sie  sich  in  der  Geschichte  der  Medicin 
vorfindet  und  ihren  vorzüglichsten  Ausdruck  in  den  sogenannten  specifi- 

schen  Mitteln  gefunden  hat.     So  weit  also  das  Klare j  wissenschaftlich 
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Erkannto  über  dem  Geahnten,  Getastesten  aber  auch  Unbewossten  steht, 
so  weit  steht  die  Lehre  der  Homöopathie  von  der  Krankheitsconstitution 
und  den  ihr  entsprechenden  epidemischen  Heihnitteln  fiber  der  der  Rade- 
macherianer.  Wie  wichtig  aber  diese  Lehre  Air  die  Behandlung  der  lei- 
denden Menschheit  ist,  da  sie  uns  befähigt,  derselben  in  den  schwierigsten, 
dringendsten  und  gef&hrlichsten  Lagen  sofort  Hülfe  zu  bieten,  daf&r  Be- 
weise zu  bringen,  hiesse  Enlen  nach  Athen  tragen;  es  liegt  auf  der  Hand. 
Daher  ist  die  Aufforderung  der  Collegen  Fi  scher,  Rapp  und  Heinigke, 
dieselbe  mit  allem  Fleisse  zu  bearbeiten  und  praktisch  zu  verwerthen,  gewiss 
gereditfertigt.  Wir  dürfen  und  müssen  aber  diese  Lehre  nur  im  Geiste 
der  Homöopathie  ausbilden,  also  mit  klarer  Erkenntniss,  die  uns  die  phy- 
siologische Arzneimittellehre  und  der  Grundsatz  simil  sim.  verschaffen, 
nicht  mit  tastenden  Händen  marschiren,  wie  Rademacher  und  seine  Jünger, 
denen  das  Licht  der  Homöopathie  noch  nicht  aufgegangen  ist,  obschon 
ihr  W^  nach  Osten  geht  und  die  Brücke  zum  Uebergange  in's  Land  der 
Homöopathie  schon  geschlagen  ist.  Die  Homöopathen  dürien  also  bei 
dieser  Lehre  nicht  die  Methode  von  Rademacher  treiben,  dürfen  sich  nicht 
eine  Binde  vor  die  Augen  leg^  und  mit  tastenden  H&nden  marschiren, 
sondern  müssen  dabei  im  Lichte  der  Erkenntniss  wandeln.  Ich  wieder- 
hole, die  Homöopathen  dürien  bei  diesem  Veriahren  nicht  die  Methode 
von  Rademacher  treiben.  Thäten  sie  dies,  dann  würden  sie  wieder  in  die 
Sackgasse  gerathen,  aus  der  der  geniale  Hahnemann  durch  seine  gross- 
artigen Leistungen  und  männliche  Energie  und  Charakterstärke  die  Me- 
dicin  gerettet  hat  Er  hat  ihr,  ein  anderer  Winkelri^d,  eine  freie  Gasse 
gebrochen,  die  zu  immer  reinerem  Lichte  der  Erkenntniss  und  dadurch 
zum  herrlichen  Ausbau  des  Domes  für  die  ärztliche  Wissenschaft  und 
Kunst  führt.  Die  ihm  auf  diesem  Wege  folgen,  die  in  seinem  Geiste  for- 
schen, streben  und  handeln,  die  mit  Gewissenhaftigkeit  und  Treue  alles, 
was  die  neueren  Forschungen  Wahres  und  Treffliches  bieten,  in  sich  auf- 
nehmen und  zur  Weiterbildung  der  Homöopathie  verwerthen,  die  können 
^  ^  unmöglich  in  eine  Sackgasse  gerathen,  die  können  unmöglich  in  einem 

Schmollwinkel  sitzen,  sonderm  mit  regem,  unermüdlichen  Fleisse  suchen 
sie  die  Kenntniss  der  Homöopathie  zu  verbreiten  und  die  leidende  Mensch- 
heit der  Wohlthaten  derselben  theilhaftig  zu  machen.  Wie  könnten  solche 
Männer  die  Grundsätze  der  Homöopathie  verläugnenV  Sie  können  und 
werden  daher  nur  dann  mit  den  Rademacherianem  handeln,  wenn  diese 
die  physiologische  Arzneimittellehre  und  den  Grundsatz  sim.  sim.  aner- 
kennen und  ausüben.  Jedes  Bündniss  mit  diesen,  welches  das  Hinabsteigen 
aus  dem  wissenschaftlich. Bewussten  in's  Dunkle,  Geahnte,  Ertastete  ver^ 
langt,  muss  nothwendig  abgewiesen  werden.  Es  wäre  auf  losem  Sande 
gebaut,  ein  fauler  Friede,  der  statt  zu  stählen  und  productiv  zu  sein,  nur 
erschlaffte,  und  dadurch  der  Wissenschaft  und  Kunst  und  der  daraus  resul* 
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tirenden  Praxis  nur  schadete.  Soll  eine  nachhaltige  Einigung  der  Geister 
statt&iden,  und  wer  möchte  dies  nicht  im  Interesse  der  Wahrheit  wtlnschen? 
so  kann  dies  nur  durch  die  Erkenntniss  geschehen.  Hier  ist  Belehrung 
und  Aufklärung  das  einzige  und  richtige  Mittel  Ist  die  Wahrheit  erkannt, 
so  wird  sie  auch  bald  anerkannt  werden,  und  alle,  die  ihr  huldigen,  die 
von  ihrem  Himmelsstrahle  durchglüht  und  genährt  sind,  strömen,  dem 
Drange  der  inneren  Nothwendigkeit  folgend,  zusammen  und  reichen  sich 
aufrichtig  zum  dauernden  Bunde  die  Bruderhand.  Das  ist  ein  Bund,  den 
selbst  die  Götter  beneiden,  der  aus  aus  dem  edelsten  Keime  ent- 
spiningen,  von  den  tüchtigsten  und  geläutertsten  Kräften  genährt  die  Wis- 
senschaft und  Kunst  des  Heilens  in  ttberraschender  Weise  fördern  wird,  da 
die  Erkenntniss,  gegenseitige  Achtung  und,  sagen  wir  dreist:  Liebe  die 
umschlingenden  Bande  bilden,  während  ein  Bund,  ohne  diese  geschlossen, 
durch  die  centrifugale  Kraft  des  egoistischen  Strebens  nur  zu  bald  nach 
allen  Winden  auseinander  stiebt.  —  Nicht  uninteressant  wird  es  sein, 
das  Beginnen  der  Natur  bei  der  Bildung  einer  Krankheitsconstitution 
genau  in's  Auge  zu  fassen.  Was  macht  sie  denn  eigentlich?  Nichts  anderes, 
als  was  wir  selbst  thun,  wenn  wir  eine  physiologische  Prüfung  der  Arzneimit- 
tel vornehmen.  Sie  gibt  eine  bestimmte  Noxe,  deren  Wesen  uns  unbekannt 
ist,  die  wir  nur  in  ihren  Wirkungen  erkennen  an  den  verschiedensten  Indi- 
viduen von  verschiedenem  Alter,  verschiedenem  Geschlechte  und  verschie- 
denen Temperamenten,  Constitutionen  und  Anlagen,  gerade  wie  wir  es  bei 
unseren  Mitteln  thun.  Natürlich  ist  das  Resultat  ein  ganz  ähnliches.  Es 
entstehen  eine  Masse  Erkrankungen,  von  denen  oft  sehr  viele  überein- 
stimmende pathologische  Formen  haben,  die  unter  der  Benennung  Epidemie 
zusammengeCetöst  werden;  andere  aber  von  sehr  differenter  pathologischer 
Form,  die  man  stationäre  Erkrankungen  nennt  Es  richtet  sich  dies  nach 
der  jedesmaligen  Empfänglichkeit  des  Individuums.  Manche  werden  so 
stark  afficirt,  dass  sie  fast  das  gesammte  Bild  der  Krankheitsconstitution 
zur  Ersdieinung  bringen,  andere  nur  wenig,  nur  in  einzelnen  Zügen  sich 
offenbarend,  andere  gar  nicht  Gerade  dasselbe  finden  wir  auch  bei  den 
Mitteln.  Auch  sie  bringen  Erkrankungen  der  mannigfoltigsten  Art  hervor, 
theils  von  übereinstimmender  pathologischer  Form,  die  wir  füglich  auch 
Epidemieen  des  Mittels  nennen  können,  theils  von  sehr  abweichender  pa- 
thologischer Form. 

Sehen  wir  uns  einmal  die  physiologische  Prüfung  von  Sulphur,  Mer- 
cur,  Arsenicum,  Aconit,  Bryon.,  Nux  vom.  an,  welche  mannigfaltige  Er- 
krankungen. Vergleichen  wir  diese  und  gehen  wir  zugleich  die  genetische 
Entwicklung  der  einzelnen  Krankheitsbilder  durch,  wie  sie  die  Prüfungs- 
protokolle, besonders  die  der  österreichischen  Prüfungsgesellschaft  liefern, 
wie  sie  sich  in  bestimmten  Organen  und  Geweben  entwickeln,  dann  zu 
anderen  Organen  und  Systemen  übergehen,  oft  auch  die  gesammte  Orga- 
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nisatiou  zugleich  erfassen,  so  tritt  uns  bei  vielen  Individuen  eine  über- 
raschende Ucbereinstimmung  in  dem  fast  vollendeten  Krankheitsbilde. des 
gereichten  Mittels  entgegen,  was  natürlich  seinen  Grund  in  der  grossen 
Empfänglichkeit  des  Prüfers  für  dieses  Mittel  hat.  Bei  anderen  gewahren 
wir  nur  einzelne  Symptome,  bei  wieder  anderen  gar  keine.    Die  Präfang 
bleibt  ohne  Resultat,  jede  Empfänglichkeit  für  das  Mittel  fehlt.   Das- 
Resultat  der  Prüfungen  bleibt  dasselbe,  sie  mögen  nun  von 
der  Natur  mit  einer  uns  unbekannten  Noxe  oder  von  uns  mit 
den  bekannten  Mitteln  angestellt  sein.    Der  einzige  Unter- 
schied ist,  dass  wir  das  geprüfte  Mittel  kennen;  die  Noxe,  die 
die  Natur  bietet,  nicht.  Daher  können  und  dürfen  wir  die  Gesammt- 
resultate  des  geprüften  Mittels  nach  dem  Mittel  selbst  benennen  und  von 
einer  Sulphur-,  Arscnicum-  etc.  Krankheit  reden,  während  uns  dies  bei  der 
Krankheitsconstitution  nicht  möglich  ist.    liier  bleibt  kein  anderer  Weg 
übrig,  als  das  solch  eine  Krankheitsconstitution  darstellende  Collectiv-Bild 
nach  seinem  epidemischen  Heilmittel  zu  benennen,  z.  B.  wen«  Yeratrum 
das  Heilmittel  ist,  es  dann  eine  Yeratrum -Constitution,  wenn  Arsenicam, 
dann  eine  Arsen-Constitution  zu  nennen  u.  s.  w.    Es  hat  dies  den  grossen 
Vortheil,  dass  durch  eine  solche  Benennung  nach  dem  epidemischen  Heil- 
mittel dem  mit  der  physiologischen  Arzneimittellehre  Vertrauten  sofort  das 
Bild  der  Constitution  in  prägnanten,  klaren  Zügen  vor  Augen  steht.  Doih 
trotz  dessen  ist  es  sehr  rathsam,  das  Bild  der  Krankheitsconstitution  ausführ- 
lich in  der  im  Anfange  dieser  Zeilen  angegebenen  Weise  zu  entwerfen  nnu 
aufzubewahren.  Sehr  oft  erscheinen  dann  in  dem  Bilde  Symptome,  die  nicht 
vollzählig  in  dem  Bilde  des  epidemischen  Heilmittels  enthalten  sind,  trotz 
dessen  dass  sie  alle  durch  dies  Mittel  geheilt  sind.   Man  merke  sich  diese 
Symptome  bei  dem  Heilmittel,  natürlich  in  einer  Clausel,  und  sehe  bei  einer 
wiederholten  Prüfung  des  Mittels  zu,  ob  sie  nicht  zum  Vorschein  kommen, 
wie  ja  oft  bei  späteren  Prüfungen  noch  SjTnptome  auftreten,  von  denen 
die  früheren  nichts  wissen.    Es  ist  mehr  als  wahrscheinlich,   dass  diese  so 
in  Clausein  eingeschlossenen  Symptome  sich  bei  späteren  Prüfungen  des 
epidemischen  Heilmittels  zeigen,  da  die  Noxe  und  das  epidemische  Heil- 
mittel Correlate  sind,  und  bei-  möglichst  gleichen  Ursachen  auch  möglichst 
gleiche  und  ähnliche  Erfolge  erzielt  werden  müssen.    So  kann  und  wird 
eine  genaue  und  sorgfältige  Entwerfung  des  Collectiv-Bildes  der  Krank- 
heitsconstitution unsere  Mittelprüfung  bereichem,  da  die  Natur  vermittelst 
ihrer  Noxe  mit  uns  prüft,  unsere  Prüfungen  unterstützt  und  fördert. 

So  wichtig  auch  die  Berücksichtigung  der  Krankheitsconstitution  ist, 
so  dürfen  wir  doch  nicht  vergessen,  dass  es  während  ihres  Vorhandenseins 
noch  viele  Erkrankungen  gibt,  die  nicht  von  der  ihr  zu  Grunde  liegenden 
Noxe  liorvorgeruft-n,  also  auch  nicht  durch  das  epidemische  Heilmittel  be- 
seitigt werden.    Dahin  gehören  besonders  solche  Fälle,    die  aus  einer 
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früheren  Krankeitsconstitutiou  in  die  gegenwärtige  herüberragen.  Diese 
werden  natürlich  nur  durch  das  epidemische  Mittel  geheilt,  welches  der 
Ivrankheitsconstitution  entspricht,  ans  der  sie  herrühren.  College  Heinigkc 
erzählt  interessante  Fälle,  wie  Hahnemann  auf  diese  Weise  Fieberparoxys- 
men  mit  Cantharis  30.  geheilt  hat.  Auch  Bau  erzählt  einen  Fall  von 
Wassersucht^  der  von  einer  früheren  Scharlachepidemie  herrührte,  den  er, 
da  alle  sonst  gegen  Wassersucht  wirksame  Mittel  ohne  Erfolg  blieben, 
«lurch  das  dieser  früheren  Epidemie  entsprechende  Mittel,  nämlich  Bella- 
donna, heilte.  Aehnlich  diesem  ist  auch  unser  Verfahren,  wenn  wir  bei 
anderen  chronischen  Erkrankungen  auf  die  veranlassende  Ursache,  Noxe, 
zurückgehen.  Wie  oft  heilen  wir  die  hartnäckigsten  Geschwüre  erst  dann, 
>venn  wir  erfahren  haben,  dass  sie  durch  Stoss  oder  Quetschung  entstan- 
den sind,  indem  wir  Arnica  nach  vielen  anderen,  fruchtlos  angeNvandten 
Mitteln  reichen,  aus  dem  einfachen  Grunde,  weil  Arnica  ganz  ähnliche 
Erkrankungen  wie  Stoss  und  Quetschung  hervorruft.  Dasselbe  finden  wir 
bei  der  Anwendung  von  Rhustox.  gegen  Folgen  von  zu  grosser  Anstrengung, 
Ausdehnung  der  Bänder,  Muskeln  etc.  So  heilte  ich  ein  sehr  schmerz- 
haftes, zu  jeder  Bewegung  unfähiges  Achselgelenk,  durch  Heben  von  einer 
bedeutenden  Last  entstanden  und  schon  seit  8  Jahren  leidend,  durch  8  Ga- 
ben Bhus  tox.  80.  täglich  einige  Kömchen.  Ein  anderer  junger  Mann 
von  20  und  einigen  Jahren,  kräftig  gebaut  und  stets  gesund,  consultirte 
mich  wegen  eines  andauernden  heftigen  Schmerzes  in  der  ganzen  linken 
Brust.  Er  hatte  9  Monate  vorher  eine  schwere  Tonne  mit  grosser  An- 
strengung seiner  Kräfte  fortgeschoben  und  von  der  Zeit  an  den  Schmerz 
verspürt.  Vieles  war  von  verschiedenen  Aerzten  dagegen  angewandt  wor- 
den, aber  alles  ohne  den  geringsten  Erfolg.  Ich  reichte  ihm  Bhus  tox. 
acht  Tage  hindurch,  nach  deren  Verlauf  er  mir  erzählte,  dass  er,  nachdem 
er  drei  Tage  von  der  Arznei  genommen,  ein  eigenthümliches,  nicht  näher 
zu  beschreibendes  Gefühl  in  der  leidenden  Brustseite  bekommen  und  am 
4.  und  5.  Tage  dicke  Massen  schwarzen,  geronnenen  Blutes  ausgeworfen, 
worauf  der  Schmerz  vollkommen  geschwunden  sei,'  er  fühle  sich  jetzt  voll- 
kommen frei.  Bhus  hat  bekanntlich  in  seinen  Wirkungen  auf  den  Organis- 
mus solche  Erkrankungen,  die  mit  den  Folgen  von  zu  grosser  Anstregung, 
Ausdehnuug  etc.  die  grösste  Aehnlichkeit  haben  und  ist  daher  das  speci- 
iische  Heilmittel  gegen  diese.  Hier  also  machen  wir  es  gerade  wie  bei 
den  einer  früheren  Krankheitsconstitution  angehörenden  Fällen,  wir  heilen 
mit  den  Mitteln,  welche  in  ihren  Wirkungen  auf  den  gesunden  Organismus 
den  pathologischen  Erscheinungen  der  jedesmaligen  Noxe  am  ähnlichsten 
sind.  Auch  hier  zeigt  sich  wieder  so  klar,  dass  bei  diesem  Verfahren  nur 
das  Gesetz  sim.  sim.  waltet,  dass  es  also  ein  echt  homöopathisches,  von 
keiner  anderen  Schule  entlehntes  ist.  Ausser  den  von  einer  anderen  Krank- 
heitsconstitution herrührenden  Erkrankangen  sind  auch  noch  andere  in^s 
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Auge  zu  fassen,  besonders  solche,  die  von  Malaria  oder  Syphilis  erzeugt  sind^ 
sie  mögen  als  acute  oder  chronische  Erkrankungen  auftreten.  Im  ersteren 
Falle  weist  in  der  Regel  eine  genaue  Aufiiahme  des  Krankheitsbildes  auf 
das  entsprechende  Heilmittel  hin  und  lässt  uns  nicht  vergebliche  Versuche 
mit  dem  herrschenden  epidemischen  Mittel  machen.  In  chronischen  Fällen 
dagegen  gestaltet  sich  die  Erkrankung  oft  so,  dass  sie  wohl  als  ein  Theil- 
bild  des  CoUectiv- Bildes  der  herrschenden  Krankheitsconstitution  aufge- 
fasst  werden  kann.  Dann  ist  natürlich  der  Versuch  mit  dem  epidemischen 
Heilmittel  geboten.  Aus  dem  Nichterfolge  schliessen  wir  auf  eine  andere 
zu  Grunde  liegende  Noxe  und  diese  ist  in  vielen  Fällen  das  syphilitische 
Gift.  So  behandelte  ich  einen  Vierziger  von  ziemlich  kräftiger  Constitu- 
tion und  ganz  gesunden  Lungen  an  chronischer  Syphilis,  die  sich  beflon- 
ders  in  grossen,  ekelhaften  Geschwüren  an  den  Unterschenkeln  äusserte. 
Diese  heilten  allmählig,  aber  es  blieben  noch  grosse  bläulich  -  braune 
Flecken,  und  ab  und  zu  traten  auch  noch  kleine  Blathchen  von  verdächtigem 
Ansehen  auf.  Plötzlich  bekommt  er  eine  heftige  Lungenentzündung;  die 
Ursache  hierzu  wusste  ich  nicht  anzugeben.  Ich  reichte  die  damals  hüli- 
reichen  Mittel,  anfangs  Aconit,  nachher  Antimon,  tartar.,  aber  ohne  den 
geringsten  Erfolg.  Im  Gegentheile,  es  verschlimmerte  sich  von  Ti^  zu 
Tag,  der  heftigste  Bluthasten  mit  Fieber,  allgemeiner  Schwäche,  profusen 
Schweissen  trat  so  drohend  und  so  rasch  fortschreitend  ein,  dass  die  höchste 
Gefahr  im  Verzuge  war.  Was  thun?  Nachdem  ich  den  Fall  nach  allen 
Seiten  hin  und  her  erwogen,  kam  ich  zu  der  Ueberzeugung,  dass  ich  es 
hier  nicht  mit  einer  Lungenentzündung  zu  thun  hatte,  die  durch  die  herr- 
schende Noxe  hervorgerufen  war,  sondern  dass  hier  die  Noxe  das  im  Kör- 
per noch  hausende  syphilitische  Gift  sei.  Ich  dachte,  die  Lunge  ist  durch 
irgend  eine  Noxe,  am  wahrscheinlichsten  durch  die  herrschende,  berührt 
und  dadurch  in  ihrer  Energie  beeinträchtigt  worden.  So  konnte  sie  dem 
syphilitischen  Gifte  nicht  mehr  wie  früher  Widerstand  leisten  und  wurde 
von  demselben  mit  seiner  ganzen  zerstörenden  Macht  erfasst.  Daher  der 
Nichterfolg  von  Aconit  und  Antim.  tart.;  daher  aber  auch  sofort  nach 
dieser  Erkenntniss  bei  mir  der£nt8chluss,Mercur  zureichen.  Nach  einigen 
Gaben  Merc.  corr.  1.  Verreibung  (5: 100)  trat  rasch  Besserung  ein  und 
nach  wenigen  Tagen  vollständige  Heilung  von  dieser  das  Leben  so  unmit- 
telbar bedrohenden  Erkrankung.  Der  Patient  erhielt  anfangs  dstündüch, 
später  Morgens  und  Abends  1  Gran.  Ich  bin  der  festen  Ueberzeugang, 
dass  er  bei  der  fortgesetzten  Behandlung  mit  dem  epidemischen  Heilmittel 
zu  Grunde  gegangen  wäre-,  so  wurde  er  gerettet  und  zwar  in  sehr  kurzer 
Zeit  Sunt  denique  fines,  gilt  auch  hier.  Trotz  dieser  Cautelen  bleibt  die 
Berücksichtigung  der  Krankheitsconstitution  und  die  Auffindung  des  ent- 
sprechenden epidemischen  Heilmittels  für  die  Therapie  von  nicht  hoch  genug 
anzuschlagender  Wichtigkeit.  Daher  die  Aufforderung  gewiss  gerechtfertigt 
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ist,  onennttdlich  die  COllectiv-Bilder  der  jedesmaligen  Krankheitsconstita- 
tion  YoUständig  und  klar  zu  zeichnen  und  diese  mit  den  entsprechenden 
epidemischen  Heilmitteln  in  öffentlichen  Blättern  zum  Besten  der  Wissen- 
schaft und  Kunst  und  zum  Wohle  der  leidenden  Menschheit  bekannt  zu 
machen.  £s  ist  dies  um  so  nothwendiger,  weil  es  dem  einzelnen  homöo- 
pathischen Arzte  fast  nicht  möglich  ist,  solche  CoUectiv«- Bilder  zu  ent- 
werfen, eben  weil  ihm  bei  seiner  meist  noch  vereinzelten  Stellung  so  we- 
nig Fälle  unter  die  Augen  kommen.  Da  müssen  sich  die  Gollegen  von 
den  verschiedensten  Gegenden  und  Fernen  zur  gemeinschaftlichen  Arbeit 
verbinden,  ein  jeder  muss  die  an  seinem  Orte  vorkommenden  Erkrankungen 
genau  nach  ihrem  Ursprünge,  Verlaufe  und  Symptome  aufzeichnen  und 
die  so  erhaltenen  Einzelbilder  mtlssen  zu  einem  grossen  Collectiv- Bilde 
zusammengestellt  werden,  was  am  Besten  durch  ein  gewähltes  Comit^  ge- 
schieht Bei  der  umfassenden  Yergleichung  dieses  Collectiv-Bildes  mit  den 
uns  bekannten  Mittelbildem  wird  sich  in  den  meisten  Fällen  nach  dem 
sim.  lim.  das  entsprechende  epidemische  Heilmittel  bald  finden  und  so 
der  Therapie  ein  ungeheuerer  Vorschub  geleistet  werden.  Gleichzeitig 
gibt  uns  ein  solches  Verfahren  ausser  der  Freude  über  die  glücklichen  Heil- 
erfolge auch  noch  den  reichhaltigsten  Stoff  zur  Belehrung  und  Erweiterung 
unserer  Kenntnisse  sowohl  in  Betreff  der  Erkrankungen  als  auch  der  Mit- 
telwirkungen. Nichts,  was  mehr  diese  fördert,  als  die  Yergleichung  der 
einzelnen  Krankheitsbilder  sowohl  unter  sich  als  auch  mit  den  betreffen- 
den Mittelbildem.  Diese  gegenseitige  Durchdiingung  und  Klärung  führt 
zu  einer  Sicherheit  und  einem  Tacte  in  der  Therapie,  wie  sie  schwerlich 
auf  irgend  eine  andere  Weise  erreicht  werden.  Und  wenn  nun  diese  Ar- 
beit mehrere  Jahre  hindurch  fortgesetzt  sein  wird,  wenn  wir  dann  die 
CoUectiv-Bilder  der  einzelnen  Krankheitsconstitutionen  mit  den  entspre- 
chenden epidemischen  Heihnitteln  überschauen  können,  ihre  Entwicklung, 
ihre  Ablösung,  ihre  Unterschiede,  ihr  Uebergehen  von  einer  in  die  andere, 
welches  grosse  und  reiche  Material  ist  uns  dann  nicht  für  ein  glückliches 
therapeutisches  Handeln  da  geboten,  w  o  jetzt  noch  leider  ja  zu  oft  aller 
Ratb  und  alle  Aussicht  auf  Erfolg  fehlt!  Darum  stinmie  ich  von  ganzem 
Herzen  der  Aufforderung  der  verehrten  Gollegen  Fischer,  Rapp  und 
Heinigke  bei,  diesen  Theil  unserer  homöopathischen  Heilmethode  mit 
allen  uns  zu  Gebote  stehenden  Kräften  und  Mitteln  auszubilden.  Gross 
ist  die  Aufgabe,  aber  auch  herrlich  und  segensvoll!  Ringen  wir,  sie  wür- 
dig und  vollkommen  zu  lösen!  Und  so  schliesse  ich  mit  den  Worten,  dem 
höchsten  Ideal  unseres  Strebens: 

In  magnis  intellectu  voluisse  et  egisse  supremum  est! 
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Xaehschrift. 

So  eben  finde  ich  im  5.  Hefte  des  2.  Bandes  der  Jntemationalen 
Homöopathischen  Presse  das  von  Herrn  Professor  Dr.  Rapp  gegen  die 
jetzt  herrschende  Cholera  und  Ruhr  angegebene  epidemische  Heilmittel 
Natrum  nitricum.  Ein  Collectiv-Bild  dieses  Mittels,  aus  den  einzelnen 
Krankheitsbildern  zusammengesetzt,  ist  beigefügt.  Wer  die  Schwieri^eiten 
bei  der  Entwerfnng  eines  solchen  Bildes  kennt,  wird  sich  gewiss  mit  uns 
dem  Herrn  Professor  zum  innigsten  Danke  verpflichtet  fühlen.  Doch  kann 
ich  trotz  dessen  den  lebhaften  Wunsch  nicht  unterdrücken,  dass  ans  auch 
die  einzelnen  Krankheitsbilder,  woraus  das  Collectiv-Bild  zusammengesetzt 
worden  ist,  mitgetheilt  worden  wären  Wir  würden  dadurch  einen  Einblick 
in  das  Werden,  in  die  Genesis  des  CoUectiv- Bildes  erhalten  haben,  der 
uns  jetzt  völlig  abgeht.  Wir  würden  die  einzelnen  Symptome  nach  ihrem 
Werthe  besser  schätzen  und  anwenden  können,  wenn  wir  die  Reihenfolge 
ihrer  Entstehung,  ihr  öfteres  und  geringeres  Yorkonmien  bei  einzelnen 
und  allen  erkrmikten  Personen  überschauen  könnten.  Es  erweckt  und 
befriedigt  den  Geist  in  ganz  anderer  Weise,  wenn  uns  nicht  bloss  das  Ge* 
wordene,  das  Resultat  geboten,  sondern  zugleich  auch  angegeben  wird, 
wie  dies  Resultat  gewonnen,  wie  die  Genesis  des  Gewordenen  gewesen  ist. 
Dazu  bieten  aber  die  einzelnen  Krankheitsbilder  das  Material.  Jeder  Arzt 
kann  diese  miteinander  vergleichen,  sich  sein  eigenes  GoUectiv«Bild  daraas 
gestalten  und  prüfen,  ob  es  mit  dem  bereits  aufgestellten  übereinstimmt, 
oder  ob  Abweichungen  vorkommen,  die  zu  discutiren  eventuell  zu  berich- 
tigen wären.  Dadurch  würde  ein  regeres  Studiam  sowohl  der  Krankheits- 
Constitution,  als  der  epidemischen  Heilmittel  angebahnt,  als  auch  dem  Hin* 
geben  an  eine  Autorität  vorgebeugt  werden,  gewiss  zum  Frommen  von 
Wissenschaft  und  Kunst  und  der  leidenden  Menschheit.  Denn  wie  leicht 
kann  auch  der  Beste  und  Erfahrenste  in  der  Feststellung  eines  epidemi- 
schen Heilmittels  irren,  und  welch'  unsägliches  Elend  kann  und  wird  dann 
durch  ein  unrichtiges  Mittel  über  die  leidende  Menschheit  gebracht!  Ist 
der  Vergleich  aber  möglich,  so  wie  eine  vorurtheilslose  Prüfung  des  an- 
gegebenen epidemischen  Heilmittels  aus  den  einzelnen  Krankheitsbildern, 
dann  ist  ein  solcher  Fehler  weniger  zu  befürchten.  Jeder  Arzt  wird  sich 
gewiss  freuen,  wenn  das  von  ihm  selbst  aus  den  einzelnen  Krankheitsbil- 
dern entworfene  Collectiv-Bild  mit  dem  früher  angegebenen  übereinstimmt, 
er  dringt  durch  diese  günstige  Operation  tiefer  in  das  Wesen  der  Krank- 
heitsconstitation  als  auch  des  epidemischen  Heilmittels  ein,  fasst  die  charak- 
teristischen Eigenthümlichkeiten  beider  schärfer  auf,  wird  dadurch  mehr 
befähigt,  die  einzelnen  Epidemieen  in  ihren  Aehnlichkeiten  und  Dififerenzen 
aufzufassen,  ihr  Entstehen,  Steigen,  Fallen  und  Ineinanderübergehen  sich 
klar  zu  machen  und  dadurch  rascher  und  bestimmter  selbst  das  jedes- 
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malige  epidemische  Heilmittel  herauszufinden.    Das  sind  Vorthcile  von  so 
überwiegender  Art,  dass  die  Bitte  gewiss  gerechtfertigt  ist,  jeder  Arzt, 
der  ein  epidemisches  Heilmit-tel  angiebt,  möge  auch  die  ein- 
zelnen Krankheitsbilder  genau  angeben,  woraus  er  das  Col- 
lectiv-Bild  entworfen  und  dem  entsprechend  das  Heilmittel 
gewählt  hat.  Allerdings  kostet  das  etwa»  mehr  Mühe  und  Arbeit,  aber 
welcher  Lohn  wird  dieser  auch  in  dem  erhabenen  Bewusstsein,  dadurch 
der  leidenden  Menschheit  in  der  schrecklichsten  Lage  die  grösste  Wohl- 
that  erwiesen  zu  haben!    Uebrigens  ist  ein  solcher  Wunsch,  wie  ich  ihn 
hier  in  Bezug  auf  die  Entwerfung  des  Collectiv- Bildes  für  die  epidemi- 
schen Heilmittel  ausspreche,  wiederholt  in  Betreff  der  Hahn emann'schen 
Arzneimittellehre  ausgesprochen  worden.    Man  hat  mit  Recht  mehr  als 
einmal  nach  Mittheilung  der  Prüfungsprotokolle  verlangt.   Man  fühlte  das 
unabweisbare  Bedürfniss  nach  klarer  Einsicht  in  die  Genesis  des  Arznei- 
mittelbildes, um  zum  richtigen  Yerstfindnisse  des  Charakteristischen  zu 
gelangen.  Und  das  war  ein  naturnothwendiger  Vorgang,  eine  Forderung,  die 
der  denkende  und  vergleichende  Geist  machen  musste.  Sind  doch  alle  ^  on 
Hahnemann  und  manchen  seiner  Jünger  aufgestellten  Schemata  der  Arz- 
neimittelwirkungen nur  Colloctiv-Bilder,  aus  den  einzelnen  Krankheitsbil- 
dern zusammengesetzt,  die  uns  nur  das  Gewordene,  nicht  aber  das 
Werden  selbst  mittheilen  und  zwar  nur  nach  der  subjectiven  Ansicht 
des  Zusammenstellers,  wobei  immer  In*thtimer  vorgekommen  sein  können, 
die  nachzuweisen  aber  aus  Mangel  an  den  einzelnen  Krankheitsbildern 
unmöglich  ist!  Nur  durch  eine  umsichtige  Nachprüfung  mit  Offenlegung  der 
Prüfungsprotokolle,  also  der  einzelnen  Krankheitsbilder,  ist  eine  Controle 
möglich,  sie  mag  sich  bestätigend,  verbessernd  oder  verneinend  verhalten, 
je  nachdem  die  Ergebnisse  der  wiederholten  Versuche  sind.   Dieser  unbe- 
wussten  Forderung  haben  vor  AUem  die  Oesterreicher  in  ihren  classischen 
Prüfungen  von  Aconit,  Bryonia,  Thuja,  Natrum  muriat.  etc.  etc.  Rechnung 
getragen.  Bei  jedem  Mittel  finden  wir  die  Prüfungsprotokolle  mit  den  ein- 
zelnen Krankheitsbildern  voran  gedruckt,  dem  folgt  erst  die  Zusammen- 
stellung zu  einem  Collectiv-Bilde.    Hier  kann  Jeder  klar  in  den  Verlauf 
der  Erscheinungen,  in  ihre  Aufeinanderfolge,  öfteres  Vorkommen  etc. 
Lücken,  das  entworfene  Collectiv-Bild  auf  die  einzelnen  Krankheitsbilder 
genau  prüfen  und  sich  eine  Kenntniss  der  Mittelwirkungen  verschaffen,  von 
der  er  dreist  behaupten  darf,  dass  sie  nicht  das  Resultat  einer  unbedingten 
Hingabe  an  eine  fremde  Autorität,  sondern  Product  der  freien,  eigenen 
Erkenntniss  der  objectiven  Naturgesetze  ist.  Nehmen  wir  uns  daher  diese 
Oesterreicher  zum  Muster  sowohl  bei  der  Entwerfung  des  CoUectiv-Bildes 
irgend  einer  Krankheitsconstitution  und  der  Bestimmung  des  dieser  ent- 
sprechenden epidemischen  Heilmittels,  als  auch  bei  der  Prüfung  irgend 
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eines  Arzneistoffes,  nnd  sicher,  unsere  Homöopathie  wird  immer  mehr  an 
innerem  Werthe  and  äusserer  Wirksamkeit  gewinnen! 

Denn  nur  im  Selbstgedachten  wächst  die  Kraft, 
Ans  klarem  Willen  sprossen  grosse  Thaten; 

Der  Gei§t,  der  aus  den  Fesseln  sich  entrafft. 

Der  kann  nnd  mnss  ?or  jeder  That  mitrathen ! 

Bonn,  5.  December  1872. 

Dr.  Stens, 

« 

Sanitätsrath. 


Dissonanzen  und   Consonanzen  der  Homöopathie  nnd 

Allopathie. 

Von  Dr.  H,  Gonllon  jr.  in  Weimar. 
(Schluss.  *)       X 

Unsere  Abhandlang  wOrde  eine  Lücke  enthalten,  wollten  wir  ans  der 
Reihe  der  organischen  Mittel  nicht  noch  das  nnd  jenes  herausgreifen.  Wie 
wichtig  erscheint  ans  z.  B.  Lycopodium,  Cannabis,  welche  freilich  von  der 
physiologischen  Schale  in  eine  Kategorie  mit  den  süssen  Mandeln  nnd 
Kakaobohnen  geworfen  und  zusammen  als  Olea  et  Pingaia  bezeichnet  wer- 
den. Mezerenm,  Scilla,  Senega  dürfen  wir  nicht  stillschweigend  übergehen. 
Um  aber  den  Leser  an  coarant  za  halten,  so  recapitnliren  wir,  dass  von 
der  grossen  Abtheilong  der  (im  Gegensatz  zu  Sänren  und  Alkaloiden)  so 
genannten  chemisch  indifferenten,  organischen  Stoffe  bis  jetzt  die 
Rede  war  von 

1)  den  ätherischen  Oelen, 

2)  den  empyreumatischen  Oelen, 

3)  den  harzigen  Mitteln. 

Augenblicklich  gilt  es  nun  eine  Umschau  zu  halten  bei 

4)  den  chemisch  indifferepten 

krystallisirbaren,    einfachen   Stoffen   und   Eztractiystoffen. 


*)  Im  4.  Heft  ist  die  Fortsetzung  dieser  Abhandlung  irrthümlich  mit  „Schlnss^' 
bezeichnet  worden.  Wir  gedenken  aber,  in  der  Voranssetsung,  dass  das  „Schloss** 
nicht  in  dem  Sinne  gebraucht  worden  ist,  wie  man  das  Wort  einem  zu  lange 
Redenden  im  Parlament  zuzurufen  pflegt,  noch  mehr  zu  bringen.  Und  wenn  die 
hierhergehörigen  Mittel  der  organischen  Natur  abgehandelt  worden  sind,  was 
heute  geschieht,  werden  wir  später  die  Mittel  der  anorganischen  Welt  be- 
sprechen, welche  vielleicht  noch  interessantere  Berührungspuncte  haben  in  Bezng 
auf  ihre  Verwendung  bei  Allo-  und  Homöopath. 


scharfe  und  bittere  Extractivstoffe. 
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£s  dürfte  genügen,  hier  folgende  Auswahl  zu  treffen: 

a)  Colocynthis, 

b)  Aloe, 

c)  Rhenm, 

d)  Cautharis, 

e)  Mezerenm, 

f)  Scilla, 

g)  Senega, 
h)  Sarsaparilla, 

Diesen  schliessen  sich  die  rein  bi-tteren  Mittel  an,  wie  Quassia, 
Simaruba,  Trifolium  fibrinum,  Fei  tauri  u.  s.  w.,  mit  denen  aber  die  Ho- 
möopathie Ihs  jetzt  so  wenig  zu  schaffen  hat,  wie  mit  den  Farbstoffen  Goc- 
cionella,  Indicum  n.  s.  w.*) 

Wie  schon  angedeutet,  bildet  die  Abtheilung  der  chemisch  indifferen- 
ten, krystallisirbaren,  ein&chen  und  ExtractiTStoffe  gewissermaassen  den 
Schluss  der  ganzen  Arzneimittellehre,  wenn  sich  auch  noch  folgende  Ab- 
theilungen der  Vollständigkeit  wegen  anschliessen  : 

5)  die  zuckerstofGgen  Arzneimittel, 

6)  die  Oele  und  Fette, 

7)  die  schleimigen  Mittel, 

8)  pflanzlicher  Zellstoff, 

(Collodium  und  Boletus  ignarius), 
9;  die  stärkemehlhaltigen  Mittel, 
10)  die  gallerthaltigen  Mittel. 
Von  allen  in  diese  Abtheilungen  gehörigen  Substanzen  interessirt 
die  homöopathischen  Therapeutikei  nur  noch : 
i)  Cannabis, 
k)  Lycopodium, 
1)  Oleum  Jecoris  Aselli 
und  aus  der  Beihe  der  Mucilaginosis 
m)  Yerbascum. 

a)  Colocynthis. 

Die  Früchte  der  Koloquinte  rufen  in  Dosen  von  3 — 5  Gran  ver- 
mehrte Absonderung  der  Darmschleimhaut,  der  Leber  und  des  pankreati- 


*)  Damit  soll  nicht  gesagt  sein,  dass  ihre  traditionelle  Anwendungsweise  sich 
nicht  erklären  Hesse  ans  dem  Aehnlichkeitsgesetz.  So  ruft  z.  B.  die  zu  den 
Amaris  gehörige  Herba  Centaurii  minoris  (Tausendgüldenkraut)  in  grossen  Dosen 
Erbrechen,  Uebelkeit  und  Durchfall  hervor,  als  schwacher  Aufguss  aber  ist  sie 
ein  vortreffliches  Mittel  gegen  Migräne,  die  doch  auch  mit  Uebelkeit  und  Er« 
brechen  einherzngehen  pflegt. 
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scheu  Saftes  hervor,  es  erfolgen  gelinde  schleimige  and  wässerige  Stuhl- 
ausleeraugen.  Grössere  Dosen  his  zu  10  Gran  veranlassen  anter  heftigen 
Schmerzen  rasche,  häufige  and  copiöse,  wässerig  schleimige,  selbst  blutige 
Stühle  nebst  vermehrter  Hamabsonderung  und  nicht  selten  auch  Erbrechen. 
15 — JJO  Gran  steigern  die  Reizung  im  Magen  und  Darmcanal  bis  zur 
Gastroenteritis.  Auch  Priapismus  und  vermehrter  Monatsfluss  werden 
durch  grössere  Gaben  von  Koloquinte  hervorgerufen. 

Die  homöopathische  Therapie  bleibt  ihrem  Princip  treu,  indem  sie 
das  Mittel  gegen  Folgen  von  Aerger  mit  Erbrechen,  Leibweh  und  Durch- 
fall (ähnlich  wie  Chamomilla)  empfiehlt;  indem  sie  ferner  damit  Versuche 
anstellte  gegen  heftige  Ruhrschnieiien  um  den  Nabel,  Kolik  (von  Hä- 
morrhoidalleiden herrührend)  mit  dem  Gefühl,  als  ob  die  Eingeweide  au 
leicht  zerreissbaren  Fäden  hingen.  Wir  brauchen  wohl  kaum  hinzozL- 
fügen,  dass  die  Versuche  mit  Erfolg  gekrönt  wurden.  Dasselbe  gilt  von 
der  klinischen  Anwendung  gegen  Cholerine,  Durchfall  und  Ruhr,  sowie 
gegen  Nierenkolik.  Der  Schmerz,  welchen  Koloquinte  hervorruft  und 
heilt,  erinnert  lebhaft  an  die  Wirkung  der  Bryonia.  Bryonia-Schmerz 
wird  charakteristischer  Weise  schlimmer  durch  Bewegung.  Der  der  Kolo- 
quinte entsprechende  Schmerz  kehrt  alle  6 — 10  Minuten  wieder  und 
hinterlässt  eine  solche  Empfindlichkeit  des  Unterleibs,  dass  derselbe  bei 
jedem  Tritte  schmerzt.  Magendrücken  finden  wir  ebenfalls  in  der 
Pathogenese  beider  Mittel.  Und  fehlt  es  Bryonia  nicht  an  wichtigen  Leber- 
symptomen. *)  Während  nun  die  Allopathie  in  Koloquinte  nichts  sieht 
als  ein  abführendes  Mittel  oder  ein  Reizmittel  für  die  Unterleibsnerven, 
um  auf  andere  Organe,  z.  B.  das  Gehirn  oder  das  Rückenmark,  antago- 
nistisch oder  consensuell  zu  wirken  (so  bei  Lähmungen  der  Extremitäteu, 
Blasen-  und  Mastdarmlähmungen),  so  zählt  die  Homöopathie  Koloquinte 
mit  unter  die  wichtigsten  Hülfen  gegen  Gesichts-  und  Kopfschmerz.  In 
letzterer  Beziehung  und  ausserdem  in  Bezug  auf  die  Lebersymptome 
kommt  wohl  das  bittere  Princip  der  Koloquinte  in  Frage,  wie  solches 
uns  wieder  entgegentritt  bei  den  reinen  Amaris,  von  denen  wir  die  Herba 
Centaurii  miuoris  gegen  Migräne  schon  erwähnten.  Interessant  ist  auch 
Koloquinte  und  Bryonia  einträchtig  bei  einander  zu  finden  in  Bezug  auf 
die  Art  der  von  beiden  heilbaren  Kopfschmerzen.  Es  sind  Kopfschmerzen 
„von  Gallenleiden.''**) 


*)  Kach  C.  Hering  hätte  in  Hinsicht  auf  Kolik,  Neuralgie  und  Dysenterie 
Stapbit;ai;ria  die  meiste  Aehnlichkeit  mit  Koloqninte. 

**)  Nuch  schärfer  beschreibt  0.  Hering  „den  Koloquinten  -  Kopfschmerz  ** 
als:  ,,nervÖses  Kopfweh,  reissend,  ziehend,  drückend,  durch  Bücken  und  Liegen 
auf  dem  Rücken  verschlimmert;  halbseitig,  besonders  links;  Verschlimmerung 
des  Nachmittags  oder  Abends  mit  grosser  Unruhe  und  Angst,  besonders  wenn  der 
SchweisK    nach   Harn    riecht,    wenig   Harn    abgeht    oder  sehr  stinkender  (in  der 
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Doch  unsere  Aufgabe  soll  ja  hauptsächlich  in  dem  Gegenttberhalten 
der  allo-  und  homöopathischer  Seits  aufgestellten  Indicationen  bestehen, 
und  da  müssen  wir,  wie  angedeutet,  bekennen,  dass  Koloquinte  ein  schla- 
gendes Beispiel  ist  von  der  Caspari' sehen  Definition  der  Homöopathie. 
„Die  Homöopathie^^  sagt  Gas  pari,  ^,bildet  als  Heilmethode  einen  directen 
Gegensatz  zu  dem  älteren  Heilverfahren,  Allopathie  genannt,  indem  jene 
zur  Heilung  Arzneimittel  verwendet,  die  direct  auf  das  krankhaft  er- 
griffene Organ  einwirken,  während  diese  Mittel  verordnet,  die  in 
indirecter  Beziehung  zur  Krankheit  stehen,  d.h.  die  ein  anderes 
von  der  Krankheit  nicht  ergriffenes  Organ  afficiren  und  krank  machen,  um 
die  Krankheit  auf  ein  weniger  wichtiges  Gebilde  im  Organismus  abzuleiten/^ 
Es  ist  sehr  wichtag,  sich  von  Zeit  zu  Zeit  diesen  Gegensatz  zu  vergegen- 
wärtigen ,  denn  in  ihm  liegt  ja  der  einzige  Grund  der  von  uns  verfolgten 
Dissonanzen,  während  die  Consonanzen,  d.  i.  das  Zusammengehen  beider 
Schulen  nur  möglich  ist  dadurch,  dass  die  Allopathie,  wenn  auch  unbe- 
wusst,  dem  Princip  der  speciiischen  Gorrelate  Rechnung  trägt.  Deutlicher 
ausgedrückt:  Man  kann  die  Homöopathie  auch  als  diejenige  Heilwissen- 
schaft auffassen ;  welche  aus  der  Wirkung  der  Arzneisubstanz  auf  be- 
stimmte Organe  des  gesunden  Organismus,  auf  die Zulässigkeit  dieser 
Arzneisubstanz  bei  Erkrankung  derselben  Organe  einen  Schluss  macht 

Diese  ganz  im  Sinne  des  Professor  Imbert-Gourbeyre  gegebene 
Auffassung  findet  eine  vorzügliche  Illustration  bei  Besprechung  der  beiden 
folgenden  Mittel:  AI06  und  Rheum. 

b)  Aloe. 

Aloe  wirkt  so  sicher  auf  den  Dickdarm,  wie  Belladonna  das  Gebiet 
des  Sehorgans,  Nux  vomica  die  Magennerven  afficirt,  Sublimat  sich  zur 
Uvula,  Calomel  sich  zur  Leber  hingezogen  fühlt  u.  s.  w.  —  Wo  anders 
sollten  —  schloss  nun  Hahnemann  —  die  genannten  und  alle  übrigen 
Mittel  pathologische  Processe  schlichten  können,  als  d a ,  wo  sie  in  ihrer 
primären  physiologischen  Wirkung  Processe  eingegangen  waren ;  oder  da, 
wo  die  allgemeine  £i*krankung  durch  Mitleidenschaft  jener  Organe  vor- 
wiegend charakterisirt  erscheint?  So  sehen  wir  Aloe  Manie  heilen,  gewiss 
ein  von  Kolon -Erkrankung  himmelweit  verschiedener  Zustand!  Aber  die 
Manie  ging  vom  Kolon  aus  (daher  Mania  sympathica  genannt}.  Eins  kann 
nicht  bestehen  ohne  das  andere.  Zur  Erfüllung  des  Aehnlichkeitsgesetzcs 
gehört  indessen  noch  mehr,  als  die  Benutzung  eines  zu  dem  erkrankten 
Organ  oder  System  in  physiologischer  Beziehung  stehenden  Mittels. 


freien  Zeit),  während  der  Schmerzen  aber  sehr  viel  and  ganz  heller." 
Bei  vielen  (krampfhaften)  Schmerzen  ist  der  Urin  unterdruckt,  daher  hier  um  so 
mehr  Gewicht  anf  die  gegentheilige  Erscheinung  zu  legen,  welche  der  physiolo- 
gische Versuch  festgestellt  hat. 
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£s  muss  auch  derüauptsache  nach  eine  hinlängliche  Uebereiostimmang 
stattfinden  zwischen  der  auf  physiologischem  Wege  (durch  das  Mittel  am 
gesunden)  und  der  auf  pathologischem  Wege  (durch  die  Krankheits-Noxe  > 
hervorgerufenen  anatomischen  Läsion.  Das  ist  aber  bei  Aloe  der  Fall. 
wenn  anders  diese  anatomische  Läsion  hingestellt  werden  darf  als  Tnrges- 
cenz  der  Blutgefässe  des  Unterleibs,  in  specie  im  Bereich  des  Kolon. 
,,Unterleibsplethora,  mit  Yerschleimung  der  Eingeweide,  Flatulenz,  Hämor- 
rhoiden mit  Stuhlverstopfüng,  besonders  bei  ältlichen  Männern,  die  \\t\ 
sitzen  und  den  Freuden  der  Tafel  ergeben  sind"  —  so  werden  in  Dr.  A. 
Raron's  „Praktischen  Beiträgen  zu  Arzneimittellehre'^  die  Indicaüonen 
für  Aloä  zusammengefasst,  auch  hinzugefElgt,  dass  Nux  und  Snlphor  der 
Aloe  als  Complemente  sich  anreihen,  woraus  noch  mehr  die  wahre  (ho- 
möopathische) Stellung  des  Mittels  hervorleuchtet.  Also  Aloe  ruft  einen  der 
hämorrhoidalen  Diathese  ähnlichen  Zustand  hervor  and  heilt  diesen.  Zar 
Homöopathicität  der  Heilung  gehört  nicht,  dass  wirkliche  Hämorrhoiden 
zum  Vorschein  kommen.  Und  widersprechen  wirTronsseau  und  P i d ou x 
durchaus  nicht,  welche  sagen:  „Die  Aloe  erregt  zwar  bei  den  Meistea 
lästige  Schwere  im  Unterbauche  und  lebhafte  Irritation  am  Ende  des 
Darmkanals,  zuweilen  selbst  ziemlich  reichliche  Blutentlee- 
rungen, nie  aber  wirkliche  Hämorrhoidalknoten.'^  Auch  ohne  letztere  ist 
ja  die  Aehnlichkeit  zwischen  dem  Krankheitsbild  des  Hämorrhoidaüsmos 
und  den  Aloesymptomen  frappant  genug.  Und  unsere  Devise  heisst  nicht: 
Heile  Dasselbe  mit  Dem  selben,  sondern  heile  Aehnliches  mitAehn- 
lichem. 

Mit  welcher  Genugthuung  aber  lesen  wir  Giaco minies  Aussprach: 
„Aloe  rufe  niemals  Hämorrhoiden  hervor,  im  Gegentheile  masse  er  die 
Erfahrungen  jener  bestätigen,  welche  Sohmenen  und  Floss  der 
Hämorrhoiden  durch  Aloe  hoben."*)  Somit  ist  die  antihämorrhoidale 
Kraft  ausser  allem  Zweifel.  Man  könnte  daraus,  dass  die  hauptsächUchst 
und  am  constantesten  hervortretende  Wirkung  der  Aloe  die  Darmentlee- 
rung  fördernde  ist,  schliessen,  es  sage  der  meistens  mit  Verstopfung  einher- 
gehenden hämorrhoidalen  Constitution  aus  diesem  Grunde  homöopathisch 
nicht  zu,  indessen  abgesehen  davon,  dass  Wechsel  von  Hart-  und  Weich- 


*)  Giacomini  nahm  absichtliche  Prüfungen  der  Aloe  an  Gesunden  vor. 
Diese  ergaben  ausser  den  bekannten  weichen,  gelben,  sehr  stark  und  eigenthüm- 
lich  riechenden  Stühlen:  erhöhten  Appetit,  reichliche  Urinausscheidung,  Sinken 
des  Pulses  und  der  Muskelkräfte.  —  Längere  oder  kürzere  Zeit  nach  dem  Fort- 
gebrauche der  Aloe  tritt  bei  sehr  Vielen  ein:  Affection  des  unteren  Endes  d<>s 
Darmkanals  und  der  Beckenorgane,  sich  äussernd  als :  Hitze,  Schrinnen,  Schwere- 
gefühl im  Mastdarm,  bei  Frauen  in  der  Uteringegend  mit  Schmerzen  in  den 
reisten,  dem  Kreuze,  Vermehrung  des  Weissflosses,  der  Regeln  mit  Kolik,  Auf- 
regung des  Geschlechtstriebes,  also  an  Nux  vomica  erinnernd.  Das  Weitere  siebe 
S.  274  des  82.  Bd.  der  AUgem.  Hom.  Z. 
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leibigkeit,  selbst  ausschliesslich  Weichleibigkeit  hinlänglich  oft  bei  Hämor- 
rhoidarieen  beobachtet  wird,  and  dass  Giacomini  auf  1  Scrnpel  Aloä  erst 
nach  48  Standen  Stuhlgang  erfolgen  sah,  so  sinl  die  Stnhlgangsverhält- 
nisse  für  sich  allein  noch  nicht  massgebend.  Ausserdem  wird  sich,  eine 
hinlängliche  Modification  der  Dosis  vorausgesetzt,  die  curativ-stopfende 
Eigenschaft  so  gewiss  offenbaren,  wie  dieselbe  bei  Koloquinte  und  der 
der  Aloe  so  nahe  stehenden  Bhabarberwurzel  an  den  Tag  tritt.  Haben 
wir  nicht  ein  ähnliches  Phänomen  bei  Ipecacuanha,  bei  Sulphnr,  bei  Nux 
vomica,  selbst  bei  Arsenik?  Endlich  ist  Verstopfung  erst  eine  Folge- 
erscheinung, der  primäre  Vorgang  ist:  Blutstockung,  vermehrter  Blutzu- 
drang  nach  gewissen  Stellen.  Und  in  diesen  Stellen  eben  erzeugt  ihrer 
Seits  Aloe  primär  ihre  Stasen. 

c)  Rheum. 

Vom  Rhabarber  gilt  in  vieler  Beziehung  dasselbe,  wie  von  der  Aloe. 
Nur  wird  die  auf  abführende  Dosen  regelmässig  eintretende  Verstopfung 
bei  Rheum  als  etwas  Charakteristisches  hervorgehoben.  Ihre  Einwirkung 
auf  die  Leber  aber  ist  etwas  gemeinsames;  ebenso  und  wohl  wegen  der  die 
Gallenabsonderung  fördernden  Kraft  steigern  beide  die  Esslust. 

Die  Allopathen  empfehlen  Rheum  gegen  Leberanschwellung*),  und 
die  Homöopathie  giebt  es  bei  Gelbsucht  nach  vorausgegangenem  Diätfehler, 
besonders  durch  Säuren.  Bei  Säuren  in  den  ersten  Wegen  aber  ist 
Rheum  wiederum  bei  den  Allopathen  als  Heilmittel  bekannt  und  deshalb 
sogar  zu  dem  Rang  eines  Antiscrophulosum  und  Antirhachiticum  erhoben 
worden.  Auf  der  säuretilgenden  Eigenschaft  beruht  vielleicht  femer  die 
in  homöop.  Lehrbüchern  für  Rheum  aufgestellte  Indication:  „Kolik  vor 
den  Darmausleerungen.^'  —  Braune  Stühle  mit  saurem  Geruch  und 
Zwang  bei  Kindern,  Blähungsbeschwerden. 

Weiterhin  wird  auch  der  Homöopath  keinen  Anstand  nehmen  Rheum 
za  verordnen,  um  den  Appetit  zu  f&rdern,  da  das  Mittel  ganz  wie  Alo6 
die  Verdauungskräfte  mächtig  anregt  Dass  die  Inconsequenz,  welche  zu 
Ungunsten  des  Homöopathen  hier  vorzuliegen  scheint,  eben  nur  scheinbar 
ist,  erhellt  wohl  schon  aus  dem  oben  gesagten:  Grosse  Graben  Aloö  ver- 
derben so  gewiss  den  Appetit  wie  grosse  Gaben  Rheum.  Ausserdem 
handelt  es  sich  wohl  nie  um  das  vereinzelte  Symptom  Appetitlosigkeit, 
sondern  um  ganze  pathologische  Processe,  die  der  Appetitlosigkeit  vor- 
ausgingen oder  sie  noch  begleiten.  Wenn  daher  kleine  Dosen  den  Appetit 
anregen,  so  ist  das  eben  schon  ein  homöopathischer  Effect.  Denn  der 
Effect  hinlänglich  grosser  Dosen  ist,  wie  gesagt,  ein  entgegengesetzter. 


*)  Daher  der  alte  Name  Anima  hepatis  für  Rhabarber. 

Internationale  Homöopathische  FrfSEC.    II.  Bd.  "*■ 
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d)  Cantharis. 

Cantharis  neben  Rheom!  Dem  Homöopathen  will  diese  Classification 
wenig  zusagen  und  doch  hat  man  wegen  des  scharfen  Princips  —  Cantha- 
ridin  (Thomson)  —  oder  Cantharidenkampher  (Gmelin;  genannt 
—  der  spanischen  Fliege  als  Arzneikörper  diese  Stellung  zugewiesen. 
Ausser  diesem  als  wirksamsten  Bestandtheii  hingestellten  Canthariden- 
kampher, welcher  in  glimmerartigen  Schuppen  krystallisirt,  enthält  aber 
die  Lytta  vesicatoria  noch  grttnes  fettes,  in  Alkohol  lösliches  Oel,  ein 
flüchtiges  riechendes  Oel,  freie  Essig-  und  Harnsäure,  phosphorsauren  Kalk 
und  Magnesia.  Dieser  etwas  complicirten  Zusammensetzung  entspricht  die 
differente,  man  könnte  sagen  heroische  Wirkung,  welche,  wie  wir  das 
schon  bei  der  Blausäure,  dem  Crotonöl  u.  a.  sahen,  der  Grund  ist,  weshalb 
die  an  den  traditionellen  Dosen  festhaltende  allopathische  Schule  sich  eine 
Reihe  von  wichtigen  Heilanzeigen  entgehen  lässt  So  macht  sie  Ton  den 
spanischen  Fliegen  fast  nur  einen  externen  Gebrauch  und  erwartet  nur 
einen  allgemeinen  ableitenden  Effect  So  läuft  ihr  entschieden  die  homöo- 
pathische Therapie  den  Rang  ab.  Denn  abgesehen  davon,  dass  letztere 
keine  Bekanntschaft  macht  mit  den  oft  sehr  fatalen  Intoxicationserschei- 
nungen,  wie  sie  auch  nach  bloss  äusserer  Auwendungsweise  häufig  genug 
in  die  Erscheinung  treten,  so  erfreut  sie  sich  der  schönsten  Heilresultate, 
indem  sie  Cantharis  nur  innerlich  und  ausschliesslich  auf  Grund  des  Aehn- 
lichkeitsgesetzes  verabreicht.  Es  giebt  kaum  ein  schlagenderes  Beispiel  von 
der  Richtigkeit  dieses  Gesetzes*  als  die  Heilerfolge  in  dieser  Richtung. 

„Harnverhaltung  mit  krampfhaften  Blasenschmerzen.  Vergeblicher 
Harndrang  oder  nur  Hamtröpfeln  —  Blutharnen  —  Schmerzhafte  Tripper 
mit  Krümmung  des  Gliedes  —  Blutiger  Schleioiabgang  aus  der  Blase  — 
Nieren-  und  Harnblasenentzündung"  * —  so  lauten  etwa  die  hauptsach- 
lichsten in  praxi  glänzend  bewährten  homöopathischen  Indicationen. 

Und  brauchen  wir  noch  daran  zu  erinnern,  welche  pathogenetische 
Symptome  auf  grosse  Gaben  der  Canthariden  (innerlich  und  äusserlich  ver- 
abreicht) constant  eintreten!  Sind  es  nicht  Nierenschmerzen,  Brennen 
in  der  Blase,  Strangurie,  Haematurie,  Priapismus  (bei  Frauen  verstärkter 
Monatsfluss  und  Abortus  —  so  allerdings  an  eines  der  kurz  vorher  gehen- 
den Mittel:  Aloe  und  noch  mehr  an  Nux  vomica  erinnernd  — )! 

Die  allopathische  Anschauungsweise  nun  konnte  und  durfte  keinen 
andeiD  Gebrauch  der  Canthariden  gestatten  als  den,  dass  darin  ein  Reiz- 
mittel erblickt  wurde.  So  gegen  Blasenlähmungen,  Mastdarmlähmungen 
und  Atonie  der  Genitalien,  sowie  bei  Harnruhr.  Die  Misserfolge  blieben 
nicht  aus,  belehrten  aber  „die  Männer  der  Wissenschaft"  keines  Besseren; 
d.  h.  man  sah  wohl  ein,  dass  die  leicht  eintretenden  Nachtheile  bei  Stei- 
gerung der  Gaben  es  rathsam  erscheinen  Hessen,  andere  weniger  nachthei- 
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lige  Arzneien  zu  geben,  allein  von  dem  die  Wahl  des  Mittels  entscheiden- 
den Princip  wollte  man  sich  nicht  trennen.  Dabei  ist  es  vom  höchsten 
Interesse,  Act  zu  nehmen  von  den  Dämmerlichtern,  wie  sie  hie  und  da 
aoftaachen.  Ein  dankle  Ahnung  sagte  dann  und  wann  einzelnen  Thera- 
peuten der  alten  Schule,  dass  es  fUr  sie  noch  „ein  fremdes  nie  umsegeltes 
Land  geben  müsse^  mit  Erflehten,  die  ihre  Hand  zu  pflücken  bis  jetzt  ver- 
schmäht hatte;  es  tauchten  klinische  Beobachtungen  auf,  die  sie  stutzig 
machen  und  ihnen  verktlnden  mnssten,  dass  sie  den  Stein  der  Weisen, 
d«  h.  das  wahre  einzig  richtige  Princip  des  Heilens  anderswo  zu  suchen 
hätten.  Allein  —  „Wenn  sie  den  Stein  d^r  Weisen  hätten,  der  Weise 
mangelte  dem  Stein  !^^  Genug  wir  meinen  unter  den  Dämmerlichtern  die 
Benutzung  der  Canthariden  in  einer  eine  ganz  entgegengesetzte  An- 
schauungsweise verrathenden  Richtung.  So  gegen  Wassersucht  und  so 
als  Präservativmittel  gegen  die  nach  dem  Biss  durch  einen  tollen  Hund  zu 
erwartende  Wasserscheu.  Wir  werden  versuchen  nachzuweisen,  dass  diese 
allopathischer  Seits  gemachten  Empfehlungen  nur  geschehen  konnten  unter 
stillschweigender  oder  lauter  Anerkennung  der  homöopathischer  Seits  für 
Cantharis  gefundenen  specifischen  Correlate.  Dass  diese  Empfehlungen 
sich  wegen  Maugel  eines  geeigneten  Präparates,  einer  hinlänglichen  Yer- 
feinerungsstufe  des  Mittels  für  den  allopathischen  Arzt  nicht  bewähren 
könnten,  ändert  an  der  Hauptsache  nichts. 

Also  wir  behaupten  zunächst  die  Empfehlung  der  Canthariden  in  der 
Wassersucht  sei  ein  homöopathischer  Beweis :  es  könnten  sonst  nicht  Hei- 
lungen mit  homöopathischen  Verdünnungen  erfolgen.  So  heilte  Dr.  Beau- 
Tais  mit  Canth.  3  Ascites,  Oedem  der  Füsse,  der  Hände,  des  Scrotum, 
des  Penis  und  Dysurie  (Clinique  hom.  du  Dr.  Beauvais  IX.  77).  Er- 
.vähnen  wir  kurz  einen  vielleicht  noch  schlagenderen  Erfolg  mit  Can- 
tharis 12.  Dr.  Gallavardin  schreibt:  „Einer  unserer  CoUegen  in  Lyon 
besuchte  einen  Clienten  auf  dem  Lande.  Dieser  ersuchte  ihn,  einen  ho- 
möopath.  Heil  versuch  bei  seinem  Pferde  zu  machen,  das  von  den  Thier- 
ärzten  wogen  eines  doppelten  pleuritischen  Ergusses  und  Blut- 
hamens von  den  Aerzten  für  unheilbar  erklärt  worden  war.  Canth.  12., 
welche  beiden  Anzeigen  hier  entsprach,  heilte  das  Thier  vollständig."  In 
der  Allgem.  Hom.  Z.  endlich  referirten  wir  kürzlich  den  im  Hospital 
St.  Jacques  beschriebenen  Fall  von  Heilung  ebenfalls  eines  pleuritischen 
Exsudates  mit  Canth.  6.  So  Hessen  sich  noch  viele  Beispiele  aufzählen.  ♦) 
Nicht  gleichgiltig  erscheint  es,  dass  die  allopathischen  Lehrbücher  „beson- 
ders die  Wassersucht  nach  Scharlach"  für  geeignet  halten  fürCanthar. 


*)  Wer  noch  mehr  über  Wassersucht- Heilungen  durch  Canthar.  —  auch  in 

grösserer  Dosis  —  lesen  will,   den  verweisen  wir  auf  Dr.  Gallavardin's  Cau- 

ßcries  cliniques  in  der  N.  Z.  f.  Hom.  Kl.,  1.  Juni   1869. 

21» 
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Jedermann  kennt  die  Mitleidenschaft  der  Nieren  in  diesem  Falle«  Canthar 
aber  ist  nnd  bleibt  uns  Homöopathen  das  souveränste  Hammittel. 

Wenden  wir  uns  jetzt  zu  der  etwas  orginell  und  fast  befremdend 
klingenden  Empfehlung  der  Canthar.  als  Propbylacticum  gegen  Wasser- 
scheu, eine  Empfehlung,  deren  homöopathische  Natur  und  Abkunft  schlecht 
maskirt  wird  dadurch,  dass  man  die  „contrahirende  Wirkung  der  spani- 
schen Fliege  auf  die  Deglutitionsorgane^'  betont.  Der  Schwerpunct  dieser 
therapeutischen  Anpreisung  liegt  nämlich  ganz  wo  anders.  Wenn  wir  das 
Kind  beim  rechten  Namen  nennen  sollen,  so  geschieht  es,  indem  wir  sagen, 
Cantharis  ist  in  Bezug  auf  seine  „Halssymptome^^  die  Belladonna  des  Thier<- 
roichs. 

„Andauernder  Gebranch  kleiner  arzneilicher  Dosen  (5 — 10  Tropfen 
Cantharidentinctur  oder  1  —  2  Gran  Cantharidenpulver)  oder  massige 
Steigerung  dieser  Gaben  erzeugen  ein  Gefühl  von  Wärme  in  den 
Schling-  (und  Athmungs-)  Organen.  —  Grössere  Mengen  (V«— 2  Drach- 
men Tinctur ,  8 ->  1 0  Gran  Pulver)  rufen  lebhaftes  Hitzegefühl  im 
Schlünde  —  Aufregung  der  Nerven,  Kopfschmerz,  Delirien,  Betäubung, 
Hitze  und  Trockenheit  der  Haut  hervor. 

„Noch  grössere  giftig  wirkende  Quantitäten  bringen  so  heftige  bren- 
nende, zusammenschnürende  Empfindungen  im  Schlünde  (und 
in  den  Respirationsorganen)  hervor,  dass  Angst,  Athemnoth  und  Schling- 
beschwerden ähnlich  wie  bei  der  Hydrophobie  entstehen."  —  Sat 
sapienti!*) 

Die  das  Allopathenherz  im  Grunde  genommen  beschämende  Fülle 
von  Indicationen  ist  aber  noch  nicht  erschöpft.  Wir  erinnern  nur  kurz 
an  die  Wirksamkeit  von  Canth.  gegen  Verbrennungen,  so  wie  gegen  bran- 
dige Zerstörung  eines  Theiles  durch  Frost,  wo  das  Mittel  in  30.,  6.  and 
3.  Verdünnung  Wunder  gethan  hat.  Dasselbe  gilt  von  den  aus  Canth. 
mit  Hausseife  und  Weingeist  hergestellten  Linimenten.  Gleicht  aber  nicht 
Verbrennung  und  physiologische Kantharidenwirkung  wie  ein  Ei  dem  andern? 

„Auf  die  äussere  Haut  in  Pulverform,  als  Pflaster  oder  Tinctur  appli- 
cirt,  bewirken  die  Eanthariden  unter  juckenden,  brennenden  Schmerzen 
in  einigen  Stunden  eine  lebhafte  Entzündung  mit  nachfolgender  Blasen» 
bildung  und  Absonderung  einer  blassgelben,  wässerigen,  (Eiweissstoff  und 
einige  Salze  enthaltenden)  alkalisch  reagirenden  Flüssigkeit.'^**) 

*)  Merkwürdig  und  vielleicht  hierher  gehörig  ist  die  klinische  Empfehlung 
von  Canthar.  gegen  Wechselfieber  mit  Abscheu  vor  Getränken,  wobei  sich  befion- 
ders  erwähnt  findet:  „neben  Belladonna!** 

*♦)  Durch  die  „alkalisch  reagirende"  Flüssigkeit  werden  wir  unwillkürlich  an 
die  homöopathische  Hülfe  durch  Causticum  erinnert,  ebenfalls  in  Fällen  von 
Verbrennung  der  verschiedensten  Grade.  Causticum  und  Cantharis  haben  aber  auch 
viele  andere  wichtige  nnd  interessante  Berührungspuncte,  so  in  ihren  Beziehungen 
zum  Urogenitalsystcm. 
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Auch  der  wohlthätige  Einfluss  von  Canth.  gegen  aufgesprungene  Haut 
und  heftiges  Jucken  erklärt  sich  aus  ihren  primären  physiologischen  Wir- 
kungen. — 

Somit  erweisst  sich,  wie  wir  weiter  oben  sagten,  Cantharis  als  eine 
wuchtige  Waffe  gegen  die  Argumentationen  unserer  Gegner,  als  ein  leuch- 
tendes Beispiel  für  die  Richtigkeit  des  Aehnlichkeitsgesetzes.  Die  so  gern 
in's  Lächerliche  gezogenen  kleinen  Dosen,  die  erst  nach  reiflicher  Ueber- 
legung  und  nach  vielfachen  Erfahrungen  geschaffene  homöopathische  Gaben- 
scala  zeigt  sich  unentbehrlich  bei  der  Benutzung  eines  Giftes,  wie  die  Cau- 
tharidcn  sind,  zu  arzneilichen  Zwecken;  eines  Giftes,  vor  dessen  unbe- 
rechenbarer Vehemenz  die  eigenen  Lobredner  erschrecken!  So  sagt  einer 
derselben:  „Es  ist  zu  bemerken,  dass  die  Empfänglichkeit  für  die  Cantha- 
riden,  so  wohl  hinsichtlich  der  äusseren  als  inneren  Anwendung  derselben, 
bei  einzelnen  Individualitäten  sehr  verschieden  ist,  so  dass  bei  dem  Einen 
schon  verhältnissmässig  kleine  Quantitäten  ziemlich  lebhafte  Erscheinungen 
hervorrufen,  während  ein  Anderer  ziemlich  grosse  Mengen  spanischer 
Fliegentinctur  oder  Pulver  ohne  erhebliche  Wirkungen  nehmen  kann."*) 

Femer:  „Es  ist  bei  dem  Gebrauche  selbst  mittelgrosser  Quantitäten 
der  Canthariden  nicht  zu  übersehen,  dass  sie  zu  cumulativer  Wirkung 
neigen  und  die  Affectionen  des  Nervensystems  manchmal  erst  nach  Verlauf 
von  mehreren  Tagen  eintreten/'  Zeigen  wir  aber  nun  durch  alles  dies,  wie 
gefährlich  und  schädlich  in  den  Händen  der  allopathischen  Aerzte  eine  so 
eingreifende  Arzneisubstanz  sein  muss  oder  —  da  die  Einsichtsvolleren 
unter  ihnen  auf  Grund  dieser  Gefahren  auf  das  Mittel  verzichten  —  nvie 
überflüssig,  so  zwingen  wir  andererseits  dieBekämpfer  des  Hahnemann'- 
schen  Princips  anzuerkennen,  dass  nur  durch  die  Richtigkeit  und  Stich- 
haltigkeit dieses  Princips  ein  vernünftiger  therapeutischer  Gebrauch  von 
Cantharis  möglich  ist.  Denn  gesetzt  auch,  sie  läugnen  das  homöopathische 
Aehnlichkeitsgesetz  in  einzelnen  Fällen,  wo  wir  seine  Existenz,  sein  Vor- 
handensein nachgewiesen  zu  haben  glaubten,  so  müssen  sie  verstummen) 
wenn  wir  sie  an  die  physiologische  Wirkungssphäre,  an  die  Cardinaleigcn- 
schaft  des  Arzneikörpers  erinnern,  welcher  in  seinem  Einfluss  auf  den 
lebendigen  Organismus  die  schädlichen  Oantharidensymptome  so  gewiss  aus- 
löscht, als  diese  letzteren  denen  seiner  eigenen  Pathogenese  möglichst 
ähnlich  sind.  Oder  es  müsste  denn  etwa  der  Eampher  keine  „das 
Blut  und  die  Nerven  lebhaft  aufregende,  die  Uro-Genitalorgane  spedfisch 
reizende  und  zu  krankhafter  erhöhter  Thätigkeit  bestimmende  Wirkuug 
äussern.    Aber  leider  selbst  Angesichts  solcher  Thatsachen  nimmt  die 


*)  Ho  sack  theilt  einen  Fall  mit,  wo  ein  Mann,  um  sich  zu  todten,  ohne  {ge- 
fährliche Folgen  fast  6  Unzen  der  Cantharidentinctur  nahm,  während,  nach  Werl - 
tiof,  ein  Knabe  schon  vom  blossen  Gerüche  des  Cantharidenpalvers  Priapis- 
mus und  Pollutionen  bekam. 
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Gegenpaitei  keine  Yeranlassang,   an  der  Unfehlbarkeit  ihrer  bisherigen 
Bahnen  zu  zweifeln.^^ 

e)  Mezereum. 

Während  wir  in  Coloqointe,  Aloe  und  Rheum  das  bittere  Prindp 
das  scharfe  wesentlich  modificiren  sehen,  herrscht  in  den  Cauthariden 
nnd  in  Mezeream  das  scharfe  vor.*)  Nichts  destoweniger  erinnert  die 
physiologische  Wirkung  der  Seidelbastrinde  (auch  der  Beeren)  lebhaft 
an  die  drastischen  Eigenschaften  der  erstgenannten  Mittel:  Die  heftig- 
sten Magen-  und  Darmschmerzen  mit  Erbrechen  und  Durch- 
fällen, aber  auch  der  Tod  unter  Convulsionen  und  Delirien  oder  Be- 
täubung können  je  nach  der  incorporirten  Quantität  eintreten. 

Wird  die  frische  oder  die  vorher  in  Wasser  eingeweichte,  trockene 
Rinde  auf  die  Haut  applicirt,  so  erfolgen,  ähnlich  wie  bei  der  Applica- 
tion einer  spanischen  Fliege,  brennende  Schmerzen,  entzündliche  RAthe,. 
Blasenbildung  und  Eiterung.  Seiner  heroischen  Wirkung  wegen  erinnert 
Mezereum  sogar  an  Quecksilber,  namentlich  den  Sublimat.  Wie  Queck- 
silber hat  es  specifische  Beziehung  zu  den  Speicheldrüsen,  deren  Ab- 
sonderung es  vermehrt  (auch  die  Thätigkeit  der  Schleimhäute,  der 
Haut  und  Nieren  wd  durch  dasselbe  erhöht).  Wie  Sublimat  ruft 
Mezereum  selbst  blutige  Durchfälle  hervor  imd  erzeugt  in  grösseren 
Gaben  Hitze  und  Trockenheit  im  Hals. 

Die  Allopathie  benutzte  das  Mittel  innerlich  gegen  chronische 
dyskrasische  Krankheiten  der  häutigen  Gebilde,  gegen  inveterirte 
Syphilis,  namentlich  syphilitische  Hautausschläge,  Knochen-  und  Knochen- 
affectionen,  veraltete  Gicht,  Rheumatismen,  Hautausschläge,  Scrophdn^ 
Rhachitis.  Wir  müssen  der  alten  Schule  die  Gerechtigkeit  wider&hren 
lassen,  dass  sie  Mezereum  die  richtige  Stellung  anwies,  indem  dasselbe 
unmittelbar  hinter  Cantharis  zu  stehen  kam.  Schon  die  physiologische 
Wirkung  beider  auf  die  Schlingwerkzeuge  und  die  Schleimhaut  des  Mundes 
berechtigte  hierzu;  ferner  ihre  stimulirende Eigenschaft  den  Nieren  g^en- 
über  (beide  wurden  und  werden  daher  in  der  Wassersucht  benützt).  Inter- 
essant von  diesem  Gesichtspnnct  aus  ist  auch  die  Rückert'sche  Indication : 
Mezereum  gegen  Blutharnen. 

Fragen  wir  jetzt,  welchen  Gebrauch  hat  sich  die  homöopathische 
Therapie  noch  von  der  Seidelbastrinde  vorbehalten,  so  giebt  6s  fast  keine 
Indication  für  sie,  die  sich  nicht  herleiten  Hesse  aus  der  schon  lange  Zeit 
vor  Hahnemann  als  richtig  erkannten  und  hinlänglich  gewürdigten  anti- 


*)  Scharfes  fettes  Oel,  scharfes  Harz  — -  Dapfanin  —  und  eine  scharfe  dankel- 
grüne bntterartige  Masse  —  Mezerin  —  sind  die  vorzugsweisen  wiritsamen  Be^ 
standtheile. 
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dyskrasischen  Wirkung  des  Mittels,  mit  einem  Wort:  Homöo-  und  Allo- 
pathie widersprechen  sich  hier  nicht  nur  nicht,  sondern  ergänzen  einander 
in  seltener  wohlthnender  Harmonie. 

„Schmerzen  in  den  Kopfknochen,  schlimmer  des  Nachts",  so  latitet 
eine  der  häufigsten  Indicationen  in  homöopathischen  Lehrbüchern.    Diese 
so   wie  die  anderen  auf  den  Kopf  bezüglichen  Anzeigen,  wie:  heftiges 
Jucken  der  Kopfhaut,  Schorf  auf  dem  Kopf,  Ausgehen  der  Haare,  nässen- 
der juckender  Kopfausscfalag  (Hahnemann)  lassen  sich  einfach  aus  der 
antidyskrasischen  (dem  Mercur  nahestehenden)  Wirkung   ableiten.     Das- 
selbe gilt  von  der  Empfehlung  Hahnemann 's  gegen  Eicheltripper  und 
Weissfluss  (schleimige  wundfressende  Weissflflsse);  von  der  Anwendung 
des  Mittels  gegen  hartnäckige  Augenentzündung  (mit  rheumatischem  und 
scrophulösem   Charakter);    gegen  Knochenleiden  (ausser  gegen  die  ge- 
nannten noch  gegen  Entzündung,  Erweichung  und  Caries  der  Knochen, 
sowie  gegen  Knochengeschwülste);  bei  Periostitis  der  Tibia.    Auch  die 
Hülfe   durch  Mezereum   gegen  Zahnschmerzen:  „bei  wüthenden  Zahn- 
schmerzen in  hohlen  Zähnen  mit  FrostgefiELhl  während  des  Schmerzes, 
Stuhlverstopfung  und  dem  Gefühl,  als  wären  die  Zähne  zu  lang  —  Stechen 
in  hohlen  Zähnen'*  —  consonirt  vollständig  mit  der  allopathischen 
^4.ufifassung  von  der  Natur  und  dem  Wesen  dieser  Drogae.    Nur  finden 
wir  bei  den  homöopathischen  Indicationen  die  grössere  Präcision.    Auf 
Grund  der  vorgenommenen  Prüfung  an  Gesunden,  auf  Grund  der  zusam- 
mengestellten Pathogenese  begnügt  sich  der  Homöopath  nicht  mit  der 
vagen  Empfehlung  „gegen  alle  dyskrasischen  Krankheiten",  noch  ist  ihm 
der  Sitz  der  Affection,  die  Art  und  das  Auftreten  des  Schmerzes  gleich- 
gültig.   (So  fand  man,  dass  besonders  halbseitige  Schmerzen  mit  Frost 
und  Schauder  für  Mezereum  sich  eignen.)   Auch  gestatteten  ihm  seine 
Präparate  Mezereum  in  acuten  Krankheiten  zu  benutzen,  was  beim  Fest- 
halten an  der  mittelalterlichen  Dosenlehre  der  Allopathie  nicht  möglich 
wäre.     Der  Mezereum -Knochenschmerz  ist  nagend.  Nachts  schlimmer. 
Der  Mezereum -Gesichtsschmerz  von  klammartig  betäubendem  Druck  be- 
gleitet (durch  Wärme  schlimmer\ 

Auffallend  muss  es  erscheinen,  dass  die  Homöopathie  bis  jetzt  selte- 
nen oder  gar  keinen  Gebrauch  gemacht  hat  von  Mezereum  gegen  Krank- 
heiten der  primär  von  dem  Mittel  am  constantesten  afficirten  Organe, 
nämlich  des  Magens  und  der  Därme.  Und  doch  erinnert  uns  die  In- 
tensität der  Wirkung  in  dieser  Richtung  ausser  an  den  erwähnten  Subli- 
mat sogar  lebhaft  an  Arsen.  Klinische  Versuche  dürften  eine  grössere 
Reihe  von  identischen  Indicationen  für  alle  drei  Mittel  feststellen.  In 
Bezug  auf  Arsen  besteht  aber  eine  therapeutische  Uebereinstimmung  mit 
Mezereum  darin,  dass  beide  hartnäckige  schmerzhafte  Fussgeschwüre 
heilen;  dass  sie  Scrophelmittel  sind  ^so  in  der  scroph.  Augenentzündung), 
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in  der  Zahnschmerzenpraxis  von  ausgezeichnetem  Kutzen  erscheinen ;  dass 
ihnen  anühydropische  Eigenschaften  innewohnen.  Ja,  wie  Arsen,  ist 
Mezerenm  sogar  im  Wechselfieber  erprobt  gefanden  worden  und  zwar 
bei  vorherrschender  Kälte  (Knorre).  Und  Gross  rühmt  Mezerenm  bei 
der  Pharyngostenose  „mit  Beihülfe  von  Arsen/' 

f)  Scilla. 

Obgleich  Scilla  zu  den  Arzneimitteln  gehört,  von  denen  eine  ziem- 
lich vollständige  physiologische  Prüfung  vorliegt  —  Hahnemann,  R,  A.  M. 
L.,  m,  S.  265  —  so  hat  sie  bei  uns  keine  grosse  Verwendung  gefunden. 

Wegen  ihres  scharfen  Extractivstoffes  —  Scillitin  —  erinnert  zwar 
die  Meerzwiebel  lebhaft  an  Mezerenm  und  Cantharis,  mit  denen  dieselbe 
Örtlich  applicirt,  die  Eigenschaft  theilt,  die  Haut  bis  zur  Blasenbildung 
zu  reizen,  ferner  innerlich  genommen  zu  purgiren,  so  wie  mit  Vorliebe 
auf  die  Nieren  einzuwirken,  allein  appart,  wenigstens  viel  intensiver  ist 
ihr  Einfluss  auf  die  Kespirationsschlcimhaut,  welcher  sich  sogar 
dann  nicht  verliert,  wenn  Meerzwiebel  als  Breiumschlag  oder  in  Gestalt 
einer  Abkochung  als  Fomentation  benutzt  wird.  Denn  hier,  wie  bei  der 
örtlichen  Anwendung  auf  wunde  Hautstellen,  ^virkt  —  nach  B.  Bally  — 
die  ScDla  diuretisch,  diaphoretisch  und  expectorirend. 

Da  die  Hahnemann'sche  Arzneibereitungsweise  es  durchaus  nicht 
nothwendig  erscheinen  lässt,  Scilla  nur  in  entzüodungslosen-  und  tieber- 
losen,  torpiden,  atonischen  Erankheitszuständen  zu  verabreichen,  da  viel- 
mehr schon  bei  Darreichung  der  ersten  Verdünnung  ein  schädlicher  Ueber- 
schuss,  eine  unerwünschte  Nebenwirkung,  vermieden  wird,  so  liegt  in 
diesem  Umstand  fast  die  einzige  Abweichung  zwischen  dem  Allo-  und  Ho- 
möopathen. Denn  Hautwassersucht,  Ascites,  pneumonische  Affectioneu, 
Keuchhusten  (mit  zähem  Aus>\'urf),  abundante,  lockere  Brustverschleimung 
u.  s.  w.,  sind  Anzeigen,  die  uns  eben  so  gut  in  einem  homöopathischen 
als  allopathischen  Lehrbuch  begegnen  könnten.  Hartlaub  sen.  nennt 
Seitenstechen  mit  trockenem  Husten  eine  bewährte  Indication,  folglich 
wäre  nicht  einmal  das  Stadinm  der  Lösung,  der  Zeitpunct,  wo  die  £x- 
pectoration  in  vollem  Gang  ist,  erforderlich,  die  curative  Wirkung  zu 
sichern.  Manche  Homöopathen  benutzten  Scilla  gegen  „Ausschlag,  wie 
fette  Krätze^^  Da  Scilla  Mezerenm  nahe  steht,  letzteres  aber  entschiedene 
Heilwirkung  gegen  gewisse  juckende  Exantheme  hat,  so  verdient  die 
zuletzt  genannte  Scilla-Indication  alle  Beachtung. 

g)  Senega. 

Senega  ist  da^enige  Mittel,  welches  uns  die  erste  Anregung  gab,  um- 
fassende Recherchen  in  der  gesammten  Arzneimittellehre  anzustellen,  ob 
es  denn  bei  vorurtheilsloser  Betrachtung  überhaupt  nicht  möglich  vräre, 
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in  unzähligen  Fällen  die  jähe  Kluft,  welche  gemeinhin  die  Begriffe  Alle- 
and  Homöopathie  aus  einander  hält,  sich  schliessen  und  die  streitenden 
Parteien  eine  versöhnliche  Stellung  einnehmen  zu  sehen.  Zu  diesen  Re- 
flexionen nun  wurden  wir  angetrieben,  als  wir  in  einem  homöopathischen 
Jonmale  Senega  dringend  empfehlen  hörten  gegen  Hypopion,  d.  i.  also 
Eitererguss  in  die  vordere  Augenkammer.  Für  gewöhnlich  Senega  immer 
nur  als  (allopathisches)  Expectorans  kennend,  glaubten  wir  hier  eire 
lediglich  seit  der  Hahnem  an  naschen  Aera  aufgedeckte  Mittelanzeige  vor 
uns  zu  haben,  und  siehe  da  ein  Blick  in  die  traditionelle  Arzneimittellehre 
belehrte  uns  eines  Besseren.    Da  heisst  es  denn  gross  und  breit: 

„Als  Resorbens  ist  die  Senega  gegen  alle  entzündlichen  Augenübel 
welche  in  pathologische  Exsudate  überzugehen  drohen  oder  in  diese 
bereits  übergegangen  sind,  besonders  gegen  scrophulöse,  rheumatische  und 
gichtische  Entzündungen  der  Homhant,  der  Descemet'schen  Haut  und  der 
Sclerotica,  mit  beginnenden  oder  eingetretenen  Lymphergiessungen  zwischen 
die  genannten  Häute,  und  selbst  gegen  Blut-  und  Eitergus s  in  die 
vordere  Augenkammer  empfohlen  und  als  sehr  wirksam  gerühmt 
worden  von  Wendt,  Schmalz,  Rnst,  Schindler  und  Anderen.^' 

Damit  schwindet  aber  der  Nimbus  der  Homöopathicität  im  engeren 
Sinne  für  eine  andere  Drogue  in  ihrer  Eigenschaft  als  Augenmittel,  wir 
meinen  Mezereum.  Denn  nichts  liegt  näher,  als  dass  seine  Heilbeziehun- 
gen zu  den  Augen  sich  aus  denselben  Principien  herleiten  lassen,  wie  es 
bei  der  ihrer  chemischen  Zusammensetzung  und  ihrer  physiologischen 
Wirkung  nach  viele  mit  Seidelbast  übereinstimmende  Merkmale  zeigenden 
Senega  der  Fall  ist.  Und  so  erfreuten  sich  denn  beide  schon  zu  einer 
Zeit,  wo  das  Wort  Homöopathie  noch  gar  nicht  existirte,  eines  gewissen 
Kufes  in  der  ophthalmiatrischen  Praxis. 

Dagegen  lernten  wir  seit  Hahnemann  das  Mittel  rein  anwenden, 
während  früher  das  therapeutische  Experiment  durch  Znsätze  zu  Senega 
verunreinigt  wurde.*) 

Wir  gedachten  weiter  oben  der  Hartlaub'schen  Empfehlung  von 
Scilla  gegen  Seitenstechen  mit  trockenem  Husten.  Diese  Empfehlung 
ündet  eine  Art  Bestätigung,  indem  wir  die  (homöopathischer  Seits)  für 
Senega  erprobt  gefundene  Heilanzeige  lesen:  „Trockener  Husten,  oder 
Husten  mit  schwer  sich  lösendem  Auswurf,  pfeifendem  Athem  und  Er- 
schütterungsschmerz, der  die  ganze  Brust  einninunt  (neben  Nux  vom.)". 

Wenn  das  von  der  physiologischen  Schule  gewählte  Eintheilungs- 
princip,  wonach  Senega,  Scilla,  Mezereum,  Cantharis  etc.  in  eine  Kate- 
gorie zu  stehen  kommen,  richtig  ist,  so  wird  es  für  Senega  auch  nicht  an 


*)  So  empfahl  Schmals  zur  Entfernung  von  Hornhauttrübungen:  Va  Unze 
8enegawurze] ,  6  Drachmen  weinsteinsaures  Kali  und  2  Drachmen  kohlensaure 
Magnesia,  früh  und  Abends  zu  1  TheclöHeL 
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„Harneymptomen^^  oder  an  Leiden  der  Hamwege  fehlen,  wo  dieselbe 
Beachtung  verdient.  Und  so  finden  wir  denn  auch  bei  Hirse  hei  eine 
darauf  bezügliche  Bemerkung.  Derselbe  sagt:  „Als  ein  vorzügliches  Mittel, 
besonders  in  chronischen  und  schmerzlosen  Zuständen  der  Blase,  der 
Uva  ursi  am  meisten  verwandt  und  sicherer  als  das  auch  gerühmte,  aber 
eigentlich  nur  bei  HarnrOhrenfluss  anwendbare  Petroselinum  ist  Se- 
nega,  das  ich  sehr  bewährt  gefunden  habe/'  Freilich  wäre  wünschenswerth 
gewesen,  über  die  Natur  dieser  ,, Zustände*^  etwas  Näheres  zu  erfahren. 
An  anderer  Stelle  drückt  sich  Hirschel  deutlicher  aus,  indem  derselbe 
bei  krankhaft  vermehrtem  Urin,  bei  faserigem,  flockigem  Harn  und  Satz, 
bei  schleimigem  Harn  die  Aufmerksamkeit  auf  Senega  lenkt  Selbstver- 
ständlich fehlt  es  auch  in  der  homöopathischen  Therapie  nicht  an  Indi- 
cationen,  wie  die  folgenden:  Grippe  (im  späteren  lösenden  Stadium), 
chronischer  Katarrh,  (organischer)  Husten  mit  zäh  lösendem  Auswurf  etc. 

h)  Sarsaparilla. 

Die  Rubrik  der  chemisch  indifferenten,  scharfen  und  bitteren  Extractiv- 
stoff  enthaltenen  Mittel  ist  nun  einmal  voller  Consonanzen  fOr  uns.  Daher 
begegnen  wir  auch  bei  der  SarsapariUe  fast  nur  Heilanzeigen,  wie  sie  von 
Alters  her  erkannt  und  festgestellt  worden  waren.  Am  meisten  erinnere 
dieselbe  in  ihren  antidyskrasischen  Tugenden  an  das  von  uns  mit  Mercor 
und  Arsenik  verglichene  Mezereum.  Lesen  wir  die  fleissige  Abhandlang 
des  Professor  Imbert-Gourbeyre  über  die  Wirkung  des  Arseniks  auf 
die  Haut,  so  giebt  es  fast  keine  Hantkrankheit,  welche  nicht  in  die  phy- 
siologische (aber  deshalb  auch)  therapeutische  Wirkung  von  Ars^iik  fiele: 
Erythem,  Erysipelas,  Blasen,  Flecken,  Papeln,  Urticaria,  Geschwüre,  Haut- 
tuberkeln  u.  s.  w.  u.  s.  w.  Nun  ist  aber  gerade  ftlr  Sarsaparilla  ebenfalls 
das  Hautorgan  das  wahre  spedfische  Correlat.  Chronische  Ausschläge, 
Ansprung,  KnOtchenausschläge,  Wundsein,  Geschwüre,  wandernde  Rose 
bei  Kindern,  chronischer  Frieselausschlag  und  Milchschorf  (Wah  1  e),  Nasen- 
flechte fallen  in  ihr  Heilgebiet.  *) 

Wenn  zwei  Dinge  einem  dritten  gleichen,  so  sind  sie  unter  einander 
gleich,  sagt  ein  mathematischer  Satz.  Mercur  und  Sarsaparilla  sind  dem 
Mezereum  vergleichbar,  folglich  auch  Sarsaparilla  dem  Mercur.  Die  Rich- 
tigkeit dieses  Vergleichs  geht  schlagend  hervor  aus  dem  antagonistischen, 
selbst  antidotarischen  Verhalten  beider  unter  sich,  ähnlich  wie  wir  dies 
bei  Cantharis  gegenüber  dem  Kampher  sahen.    Dasselbe  antidotarische 


*)  Von  Interesse  ist  der  von  Bast  beschriebene  Fall,  wo  ein  Mädchen,  dem 
dorWeicfiselzopf  zu.  früh  abgeschnitten  worden  war,  Halsgeschwüre  mit  bläulichen 
Rändern  bekam,  deren  Grand  blumenkohlartige  Excrescenzen  zeigte  und  welche  eine 
dünne  Jauche  absonderten.  Das  Schlingen  war  behindert.  Auch  hier  aho 
wurde  Sarsaparilla  mit  Nutzen  gereicht. 
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oder  antagonistische  Yerhältniss  besteht  zwischen  den  Manifestationen  der 
S3rphilis  und  der  Scropheln  einerseits  nnd  den  Symptomen  des  Queck- 
silbers andererseits.  Niemand  wird  läugnen,  dass  Quecksilber  diese  Dys- 
krasieen  in  ihrem  proteusartigen  Auftreten  zu  ersticken  vermag;  Niemand 
aber  auch  läugnen,  dass'  die  physiologische  Wirkung  des  Quecksilbers 
Krankheitsbilder  heraufbeschwört ,  die  dem  scrophulOsen  nnd  dem  syphi- 
litischen Siechthum  möglichst  ähnlich  sind.  W idemann  gab  Sarsaparilla 
bei  der  Hydrargyrose  oder  den  Beschwerden  von  Quecksilbermissbrauch; 
Richter  ging  zu  ihr  über,  wenn  bei  inveterirter  Syphilis  kein  Mercur, 
kein  Schwefel,  kein  Antimon  mehr  vertragen  wurde,  und  heilte  derselbe 
Knochenschmerzen  und  selbst  Caries  schnell  damit.  Auch  die  Empfeh- 
lung der  Sarsaparilla  gegen  den  sogenannten  Tripperrheumatismus  ge- 
hört hierher.  Doch  bewährt  sich,  wie  schon  gesagt,  bei  protrahirten  syphi- 
litischen Hautaffectionen  die  Wirkung  mehr,  als  bei  den  secundären 
und  teiüären  Formen  syphilitischer  Knochen-  und  Schleimhautaffectionen. 
Wie  bei  ihrer  Vorgängerin,  der  Senega,  giebt  es  femer  bei  Sarsa- 
parilla genug  klinische  Beobachtungen,  wo  Leiden  des  uropoStischen  Appa- 
rates geheilt  wurden,  so  Nierengries  und  Steinbeschwerden,  Blasenkrampf 
von  Steinbeschwerden,  aber  auch  chronische  Gicht  mit  geringer  Harn- 
absonderung. Endlich  erblicken  wir  in  der  Hancock'schen  Empfeh- 
lung des  Mittels  gegen  krankhaften  Geschlechtstrieb  eine  Reminiscenz  an 
Cantharis. 

Wir  übergehen  nun  die  A mar a  (Quassia,  Simaruba,  Gentiaua,  Ta- 
razacum,  Fei  tauri,  Cahimus,  Marubium,  Salix,  Colombo  etc.  etc.)  ebenso 
die  Farbstoffe  und  Abtheilung  der  zuckerstoffigen  Arzneimittel.  Denn  sie 
alle  haben  für  eine  parallele  Zusammenstellung  der  vom  allopathischen 
Standpunct  und  der  vom  homöopathischen  Gesichtspunct  aus  hergeleiteten 
Heilanzeigen  —  der  Zweck  dieser  ganzen  Abhandlung  —  so  gut  wie  kein 
Interesse.  Dagegen  stossen  wir  in  der  Abtheilnng  der  Oele  und  Fette 
auf  noch  manchen  wichtigen  Arzneikörper,  von  denen  namentlich  Lyco- 
podium  eine  hervorragende  Stellung  einnimmt  Denn  die  mit  dem  Mittel 
errungenen  Heilerfolge  illustriren  in  brillantem  Lichte  das  Wesen  und  die 
Tragweite  der  homöO]>atliischen  Therapie.  Doch  greifen  wir  nicht  vor 
und  verweilen  zunächst  bei 

i)  Cannabis. 

Caunabis  in  eine  pharmakologische  Reihe  mit  Wachs,  Wallrath  — 
Sperma  ceti  —  ja  init  Schweinefett  zu  bringen,  wie  es  Schöman  in 
seiner  Arzneimittellehre  thut,  will  dem  Homöopathen  so  wenig  einleuchten, 
wie  die  Nachbarschaft  mit  Oleum  Ricini.  Cannabis  verdient  ihm  diese 
stiefinütterliche  Stellung  durchaus  nicht.    Ja  schon  die  vor  Hahnemann 
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vorgonommenen  Forschungen  über  die  Natur  des  Hanfs  hätten  davor 
warnen  sollen,  demselben  nur  einfach  demulcirende  Eigenschaft  zuzu- 
schreiben, ihn  innerlich  lediglich  als  Emulsion  oder  Abkochung  gegen 
katarrhalische  Affoctionen  der  Schleimhäute  der  Respirations-  und  Uro- 
genital-Organe  zu  benutzen.  Gleichwohl  nehmen  ^ir  in  letzterer  Be- 
ziehung gern  Notiz  von  der  Empfehlung,  darin  eher  das  Vorhandensein 
einer  Consonanz  als  einer  Dissonanz  wahrnehmend. 

Was  nun  die  geschichtliche  Seite  betrifft,  so  geht  aus  derselben  her- 
vor, dass  und  weshalb  dem  Mittel  offenbar  viel  differentere,  arzneiliche 
Kräfte  inne  wohnen  müssen,  als  die  physiologische  oder  traditionelle  The« 
rapie  annimmt.  Schon  Herodot  erwähnt  nämlich  diese  Pflanze  und  er- 
zählt, dass  die  Scyther  die  Samen  auf  rothglühende  Steine  werfen  und 
den  aufsteigenden  Dampf  einathmen,  wodurch  sie  in  einer  Exaltation 
erhalten  werden;  besonders  gilt  dies  vonCannabis  indica,  aus  welcher  man 
ein  berauschendes  Getränk  bereitet,  welches  aber  auch  eine  gewisse  Mord- 
lust erregt,  und  zu  diesem  Zwecke  von  Negern,  Mohamedanem  und  Mar- 
rhaten,  bevor  sie  in  den  Kampf  gehen,  gebraucht  wird. 

Wenn  auch  Cannabis  indica  nicht  identisch  ist  mit  unserem  gemeinen 
Hanf,  so  lässt  uns  doch  die  Physiographie  der  ersteren  errathen^  weshalb 
auch  Cannabis  sativa  schätzbare  arzneiliche  Eigenschaften  besitzt.  Ja 
man  wird  darnach  fast  genöthigt,  Hanf  etwa  eine  Stellung  zwischen  Opium 
und  Belladonna  anzuweisen.  —  „Es  enthalten  —  sagt  Altschul  —  diese 
Pflanzen  ein  kräftig  wirkendes  Harz,  ein  ätherisches  Oel  und  ein  Alka- 
loid,  Cannabinum,  welches  in  neuerer  Zeit  von  Smith  aus  dem  indischen 
Hanfe  dargestellt  wurde.  Es  zieht  die  Pupille  zusammen.'^  Wenn 
letztere  Eigenthümlichkeit,  sowie  die  schon  erwähnte  berauschende,  endlich 
die  schmerzstillende  Kraft  mehr  für  den  Vergleich  mit  Opium  sprachen, 
so  dürften  unter  anderen  die  vielen  Heilbeziehungon  des  Hanfs  zu  den 
verschiedensten  pathologischen  Zuständen  des  Auges  mehr  an  Belladonna 
erinnern.  In  scrophulösen  Ophthalmieen  und  Hornhauttrübungen  hat  die 
Homöopathie  Cannabis  mit  Vortheil  benutzt  Auch  von  den  schönen  Er- 
folgen englischer  Aerzte  müssen  wir  reden  bei  paralleler  Zusammen- 
stellung des  Hanfs  mit  Belladonna.  Diese  gaben  ihn  beim  Tetanus  trau- 
maticus  (wenn  er  nach  Anwendung  der  Moxa  entsteht).  Andei^e  geben 
Cannabis  beim  Wadenlcrampf  mit  krampfhafter  Zusammenziehnng  der 
Achillessehne.*) 


*)  Diese  krampfwidrige  Eigenschaft  des  Hants  kaDn  sogar  als  eine  rein  ho- 
möopathische Wirkung  gedeutet  wer^len,  insofern  es  ein  besonderes  Präparat  giebt^ 
welches  ausser  Zeichen  von  Exaltation  auch  Starrkrampf  erzeugt.  Wir  meinen 
den  Haschisch  (der  arabische  Name  für  Hanf).  Der  Haschisch  enthält  den  ganzen 
aus  dem  Hanf  ausgezogenen  gummiartigen  Stoff.  Dieses  Extnict  wird  mit  10 
Theilen  Zuckerhonig,  süssen  NüsseUi  Mandeln  und  Pinien  zu  einer  Latwerge  eingedickt. 
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Weit  wichtiger  aber  ist  die  Bedeutung  von  Cannabis  in  Krankheiten 
des  Urogenitalsystems,  wo  die  Homöopathie  Heilung,  die  Allo- 
pathie nicht  mehr  als  einen  blossen  reiz-  und  schmerzmindemden  Effect 
erwartet.  Vernehmen  wir  zunächst  über  die  Heilkraft  und  den  Werth 
des  Hanfs  im  Tripper  eine  Stimme,  welche  Anspruch  machen  darf,  gehört 
zu  werden. 

„Ist  der  Ausfluss"  —  heisst  es  in  Jahr's  vortrefflichem  Werke  über 
die  venerischen  Krankheiten,  S.  35  —  „schon  merklicher,  ja  hat  die  £nt- 
zündungsperiode  gar  schon  einen  gewissen  Grad  erreicht,  so  gebe  ich  un- 
bekümmert um  die  etwanigen  sonstigen  consensuellen  Zeichen  (wie  z.  B. 
Hodenschmerzen,  Phimosis  oder  Paraphimosis,  Anschwellung  der  Leisten- 
drüsen, Hambeschwerden,  schmerzhafte  Erectionen  etc.)  in  allen  Fällen 
früh  und  Abends  Cannabis  3.  und  sehe,  wenn  ich  nur  bei  diesem 
Mittel  beharre,  und  der  Kranke  keinen  Diätfehler  begeht,  in  fast 
allen,  weder  mit  Schankergift  complicirten,  noch  durch  fortgesetzte  An- 
steckung erworbenen  Fällen,  die  vollständige  Heilung  des  Trippers 
mit  allen  consensuellen  Nebenbeschwerden  oft  schon  in  14  Tagen,  selten 
aber  später  als  am  Ende  der  dritten  Woche  erfolgen." 

Eine  andere  homöopathische  Autorität,  Kafka,  sagt  von  Cannabis 
im  Tripper:  „Die  heftigen  Schmerzen  beim  Uriniren,  den  continuirlichen 
Harndrang  so  wie  die  schmerzhaften  Erectionen  beschwichtigen  wir  am 
schnellsten  mit  Cannabis  indica  1.,  von  welchem  Mittel  wir  8 — 10  Tropfen 
in  '  2  Seidel  Wasser  geben  und  stündlich  2  Kaffeelöffel  nehmen  lassen.'' 
—  Aber  nicht  nur  Harnröhren-,  auch  Blasenkatarrh,  Blasenkrampf, 
Entzündung  der  Blase  und  der  Nieren,  Bluthamen,  Strangurie,  Stein- 
krankheit fanden,  als  Sjrmptome  oder  mehr  als  selbstständige  Erkrankung 
auftretend,  Heilung  in  Cannabis. 

Cannabis  hat  fernerhin  als  Herzmittel  in  unserem,  d.  i.  dem  homöop. 
Arzneischatz  Aufiiahme  gefunden.    Die  Wirkung  derselben  in  dieser  Rieh- 

Casagnet,  welcher  an  sich  mit  Haschisch  Versuche  anstellte  —  er  nahm 
3  Gramme  von  jener  Latwerge  —  meint ,  es  wäre  ihm  gewesen,  als  wenn  ganze 
Nerrenbüschel  sich  gleichzeitig  ausdehnten  und  als  üb  einzelne  Fäden  der  Länge 
nach  rissen.  Dann  bekam  er  einen  lang  dauernden  Anfall  von  Starr- 
krampf. Im  Haschisch  -  Rausch  verliert  man  durchaus  nicht  das  Bewusstsein 
dessen,  was  um  einen  vorgeht.  Das  Ausserordentlichste  und  Unglaublichste  aber 
in  den  Wirkungen  des  Haschisch  ist  jener  Zustand  von  Glückseligkeit  und  Wonne, 
.,von  welcher  selbst  die  lockendste  Schilderung  keinen  Begriff  geben  kann." 

Eine  andere  Autorität,  Bouchardet  giebt  an:  ««Diejenigen,  welche  Haschisch 
eingenommen  haben,  wissen,  mit  welcher  Kraft  derselbe  auf  das  Kervensystem 
wirkt,  wie  viele  seltsame  excentrische  und  unglaubliche  Ideen  sich  im  Gehirn  zu- 
sammendrängen. In  den  meisten  Fällen  empfindet  man  ein  Gefühl  des  Wohl- 
beins, welches  sich  durch  übermässige  Heiterkeit  zu  erkennen  giebt.  Auf  diesen 
Zustand  folgt  eine  Ermattung,  die  sehr  bald  in  einen  mit  angenehmen  Träumen 
\eraiibchten  Schlaf  übergeht.'*  —  8.  Allg.  H.  Z.  Bd.  46.  S.    142.  — 
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tung  dürfte  sich  am  uDgezwangensten  erklären  lassen  aus  dem  anatomi- 
schen Zusammenhang  zwischen  Nieren  und  Herz,  wie  ihn  Traube  nach- 
gewiesen hat.  Ein  ähnliches  Verhalten  haben  wir  bei  Digitalis,  welche 
al9  Herz-  und  Nierenmittel  gleich  gross  dasteht.  Hirse  hei  stellt  Ganna- 
bis  und  Digitalis  eng  zusammen,  indem  beide  als  Hülfen  gegen  das  Herz- 
pochen der  Onanisten  aufgezählt  werden.  Noch  ausführlicher  find^i  wir 
die  auf  das  Herz  bezüglichen  Heilanzeigen  für  Cannabis  in  den  „Prak> 
tischen  Beiträgen  zur  Arzneimittellehre  von  Dr.  A.  Raron*'  zusanunen- 
gestellt,  wo  es  S.  41  heisst: 

„Herzentzündung,  besonders  wenn  auch  der  Herzbeutel  mitleidend 
ist;  wenn  in  der  Herzgegend  heftige  Stösse  oder  Schläge  gefühlt  werden, 
schlimmer  bei  Bewegung;  Gefühl  als  solle  das  Herz  herausfallen,  auch 
mit  Athem Versetzung;  wenn  es  dem  Kranken  vorkommt,  als  schlage  das 
Herz  an  einer  niedrigeren  Stelle.  Dabei  spannende,  drückende  Schmerzen 
im  Brustbein,  oder  Wühlen  unter  demselben;  Blässe  des  Angesichts;  sehr 
kleiner  Puls.''  — 

k)  Lycopodium. 

Lycopodium,  eine  schreiende  Dissonanz  bei  oberflächlicher  Betrach- 
tung, eine  in  vielen  Beziehungen  wenigstens  auff^lige  Consonanz  bei  ein- 
gehendem Studium  des  von  Alters  her  üblichen  Modus  seiner  Anwendung. 
Wir  finden  uns  also  hier  in  der  Lage  eines  gewandten  Advocaten  oder 
eines  raissonnementreichen  Philosophen,  denen  es  nicht  schwer  fällt,  für 
und  wider  ein  und  dieselbe  Sache  das  Wort  zu  ergreifen.  Doch  widerstehen 
wir  dem  Versucher  und  halten  fest  an  der  wahren  Philosophie  „qui  voit 
les  choses  telles  qu'elles  sont'S  Die  Allopsithie  entwarf  bei  Aufstellung 
der  Heilanzeigen  für  Lycopodium  eine  rohe  unvollkommene  Skizze,  die 
Homöopathie  vollendete  unter  Benutzung  des  skizzenhaften  Ent- 
wurfs das  Gemälde.  Die  Allopathie  giebt  Lycopodium  innerlich  als 
Pulver  gegen  ,»krankhafte  und  entzündliche  Reizungen  der  Harnorgane^ 
Dysurie,  Strangurie,  Ischurie",  aber  sie  giebt  es  zweitens  auch  gegen 
„Cardialgie  und  Eolik".  Es  ist  nun  ausgemachte  Thatsache,  dass  die 
meisten  in  der  homöopathischen  Literatur  vorzeichneten  Lycopodiumhei- 
lungen  solche  Affectionen  betreffen,  welche  entweder  die  Harnorgane 
angehen  oder  der  Cardialgie  und  Kolik  verwandte  Zustände  darstellen. 
Und  schon  dieses  Factum  sollte  das  Misstrauen  beseitigen,  welches  die 
allopathische  Schule  in  alle  jene  homöop.  Erfolge  setzt,  die  nachdem  und 
ausserdem  mit  Lycopodium  erreicht  worden  sind,  zumal  schon  die  com- 
plicirte  und  aparte  chemische  Zusammensetzung  des  Mittels  auch  einen 
therapeutischen  Wirkungskreis  vermuthen  lässt*j.     Gerade  dieser  Um- 

*)  Ausser  dem  gleich  zu  nennenden  fetten  Oel  interessirt  uns  von  den  diemi- 
sehen  Bestandrheilen  des  Pulvis  Lycopodii  besonders  das  FoUenin,  eine  thierische 
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stand,  d.  h.  die  Natur  der  chemischen  Bestandtheile  entschuldigt  einiger- 
massen,  dass  man  Lycopodium  neben  Ricinusöl  gestellt  hat.  Denn  ersteres 
enthält  wirklich  nur  ein  dem  RicinnsGl  ähnliches  Oel  (welches,  beiläufig 
bemerkt,  nie  ranzig  wird).  Aach  die  Nachbarschaft  mit  Cannabis  ist  dann 
weniger  ungerechtfertigt,  wenn  wir  an  Autenrieth's  Ansicht  festhalten, 
welcher  dem  Lycopodium  eine  beruhigende  Kraft  auf  das  krankhaft  affi- 
cirte  abdominale  Ganglien-System  zuschreibt,  ja  dasselbe  geradezu 
zu  den  narkotischen  Mitteln  rechnet.  Von  Cannabis  haben  wir  ja 
ein  Gleiches  in  Erfahrung  gebracht.*)  Die  Homöopathie  hat  sich  gewöhnt 
in  Lycopodium  eine  Arznei  zu  erblicken,  welche  solche  gastrische  und 
überhaupt  Unterleibsstörungen  hebt,  die  mit  Blähungsbeschwerden 
verbunden  sind.  Wer  Lycopodium  nur  als  Streupulver  bei  Excoriationeu 
und  Wundsein  der  Kinder  oder  gar  nur  aus  der  pharmaceutischen  Ver- 
wendung zum  Bestreuen  der  Pillen  kennt,  —  und  es  giebt  unzählige  Aerzte, 
bei  denen  dies  der  Fall  ist,  —  der  begreift  nicht,  wie  die  Homöopathie 
so  leichtgläubig  sein  und  in  so  heterogener  Richtung  Hülfe  von  dem  un- 
schuldigen Bärlappsamen  verlangen  kann.  Allein  dabei  wird  vergessen, 
dass,  abgesehen  von  den  von  uns  erwähnten,  auf  Störungen  der  Ver- 
dauung bezüglichen,  jetzt  noch  üblichen  allopathischen  Indicationen, 
sogar  die  Vor-Hahnemann'sche  Hausmittelpraxis  bereits  Lycopodium 
genau  in  diesem  homöopathischen  Sinne  verwerthete.  Gar  mann  erzählt, 
dass  die  Weiber  in  Meissen  den  Samen  dieser  Pflanze  den  Kindern  ein- 
geben, wenn  sie  an  Leibschmerzen  und  Blähungen  —  Golica  flatulenta  — 
leiden.  Aber  nicht  nur  in  der  Geburtsstadt  dessen,  der  die  Kunst  lehrte, 
die  Arzneien  in  der  erschöpfendsten  Weise  ausbeuten,  ihre  verstecktesten 
Tugenden  an  das  Licht  zu  ziehen,  wurde  den  vortrefflichen  stomachischen 
Eigenschaften  von  Lycopodium  Rechnung  getragen;  auch  in  Russland  ge- 
braucht das  Volk  die  Drogue  gegen  Blähungen.  Und  die  kurländischen 
Weiber  benutzen  dieselbe  gegen  Magenkrampf.**) 

Reden  wir  jetzt  vom  Lycopodium  in  seiner  Eigenschaft  als  Gicht- 
mittel. Ist  diese  vielleicht  ein  Product  homöopathischer  Einbildungskraft 
oder  deuten  bestimmte  Anzeichen  darauf  hin,  dass  sie  schon  allopathi- 


Substanz  (ciweissähnlicher  Stoff),  welche  durch  trockene  Destillation  Ammonium 
liefert,  an  der  Luft  unter  Entwicklung  von  Ammonium  fault  und  mit  Salpeter- 
fiHnre  behandelt,  in  Wasserstoff,  Blausäure,  Kleesänre  und  Ammonium  ver- 
wandelt wird. 

*)  Lycopodium  cemaum  auf  den  Antillen  giebt  sogar  das  dortige  Volk  gegen 
Tenesmus  (wie  wir  es  doch  ebenfalls  bei  Cannabis  sahen).  —  Aber  noch  viel 
interessanter  ist  die  hierher  gehörige  Bemerkung,  dass  Lycopodium  Selogo  —  im 
Norden  auf  hohen  Gebirgen  —  schon  in  kleinen  Gaben  Erbrechen,  Ohnmacht, 
Taumel  und  Trunkenheit  macht,  also  ähnlich  wie  Cannabis  (sativa)  berauscht. 
**)  „Eine  krampfhafte  Zusammenziehung  des  Magens*'  wurde  nach 
Vergiftung  mit  Lycopod.  Selago  beobachtet.  —  Allg.  H.  Z.  46.  Bd.  S.  192.  — 
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sehen  Therapeutikern  bekannt  war,  wonach  sich  natürlich  „das  Urtheil 
Alexander's"  richten  würde. 

Nachdem  Aerzte  älterer  Schule,  wie  Hufeland,  Rademacher^ 
Javandt  u.  A.,  Lycopodinm  clav.  in  besondere  specifische  Beziehung  zu 
den  Harnorganen  gesetzt  haben,  erledigt  sich  unsere  Frage  eigentlich  von 
selbst.    Denn  wie  oft  lassen  sich  rheumatische  und  gichtische  Leiden  auf 
Störungen  in  diesen  Organen  zurückführen.    Wir  wissen  aber  auch,  dass 
das  weiter  oben  erwähnte  Lycopodium  cernuum  nicht  nur  innerlich  als 
harntreibendes  Mittel,  sondern  auch  äusserlich  zu  Fomentationen  gegen 
Gichtknoten,  Noduli  arthritici,  wirklich  benutzt  worden  ist.    Ueberhaupt 
dürften  die  für  Lycopodium  clavatuui  aufgestellten  homöopathischen  Heil- 
anzeigen (Indicationen)   für    den  Allopathen   alles  Anstössige   verlieren, 
wenn  wir  nachweisen  können,  dass  verschiedene  Lycopodium-Arten  vou 
Nichthomöopathen  unter  irgend  einer  Fa^on  gegen  dieselben  Krank- 
heitszustände  bereits  benutzt  zu  werden  pflegten,  gegen  die  die  heutige 
Homöopathie  sie  benutzt.    Das  kann  aber  viele  Male  geschehen.    So  wird 
man    es  weniger  unbegreiflich   finden,   dass   Lycopodium   auch   in  die 
ophthalmiatrische  Praxis  eingeführt,  gegen  Augenentzündung  Neugeborener, 
selbst  Trübung  der  Krystallinse  bewährt  gefunden  wurde,  wenn  man  daran 
denkt,  dass  Lycopodium  Selago  bei  den  Druden  als  Augenmittel  in 
grossem  Hufe  stand.    (Der  Saft  wurde  mit  besonderen  Ceremonieen  den 
Augenleidenden  gereicht.)     Man  wird  die  auf  vielen  klinischen  Experi 
menten  beruhende  Beobachtung,  wonach  Lycopodium  Herpes  furfuraceos 
et  crustaceus,  eiternde,  nässende  Flechte,  bösartige  Fussgeschwüre  (mit 
copiösem,  jauchendem  £iter  und  reissenden  Schmerzen  des  Nachts),  Ohren- 
iluss  mit  Schwerhörigkeit  scrophulöser  Individuen,  exsudative  Entzündun- 
gen des  Rachens;  speckige  Geschwüre  im  Hals,  selbst  eiternde  Lungen- 
sucht,  Phthisis  purulenta,  gebessert  und  geheilt  hat  —  man  wird  diese 
Beobachtung  dann  nicht  für  eitele  Illusion  halten,  wenn  man  der  differen- 
ten,  zum  Theil  heroischen  physiologischen  Wirkung  gewisser  Lycopodium- 
Arten  sich  bewusst  ist    (S.  weiter  oben  die  Bemerkung  unter  dem  Text 
zu  Lyc.  Selago*).    Lyc.  cernuum  findet  im  Scorbut  Verwendung. 

Von  der  grössten  Wichtigkeit  für  die  Zwecke,  welche  unsere  Arbeit 
verfolgt,  ist  endlich  noch  die  Thatsache,  dass  schon  den  alten  Aerzten 
u.  s.  w.  Lycopodium  in  der  Weichselzopf-Dyskrasie  (Plica  polonica)  bekannt 
war.  Wenn  noch  ein  Zweifel  darüber  sein  konnte,  dass  die  heutige  Ho- 
möopathie in  Bezug  auf  die  Benutzung  des  Lycopodium  bewusst  und  in 
Uebereinstimmung   das   thnt,   was    unbewusst    oder   roh    empirisch    die 


*)  £ine  Abkochung  des  Lyc.  Selago  ist  sogar  fähig  Parasiten  zu  tödten.  In 
Schweden  und  Tyrol  wäscht  man  daher  Pferde  und  Rinder  damit,  sie  von  deu 
Läusen  zu  befreien. 
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traditiouelle  Therapie  that,  so  wird  dieser  Zweifel  durch  den  Hinweis  auf 
das  ebenorwähnte  Factum  vernichtet  Denn  in  der  durch  das  Leiden  der 
Piica  polonica  reprftsentirten  Krankheit  finden  wir  so  ziemlich  alle  homöo- 
pathischen Lycopodium-Indicationen  wieder,  namentlich  gilt  dies  Ton  den 
auf  die  Bcropheln  und  Gicht  bezflglichen,  in  denen  bekanntlich  Lycopo- 
dium  sich  glänzend  bewährt  hat  Die  an  Weichselzopf  Leidenden  aber 
sind  besonders  Krankheiten  des  Gehörs,  des  Auges  und  Affectionen  der 
Maut  ausgesetzt,  welche  ausser  Calc.  carb.  und  Sulphur  hauptsächlich 
durch  Lycopodium  am  vortheilhaftesten  bekämpft  werden,  wie  ich  mich 
während  längeren  Aufenthalts  in  solchen  Gegenden,  wo  Plica  polonica 
endemisch  ist,  überzeugen  konnte. 

1)  Leberthran. 

Wir  übergehen  den  Leberthran  schon  um  deswillen  nicht  gern,  .weil 
derselbe  ein  eclatantes  Beispiel  ist  dafür,  dass  auch  die  allopathischen 
Therapeuten  homöopathische  Dosen  nicht  verschmähen.  Ueber  die  Wir- 
kungssphäre dieses  beliebten  Oeles  herrscht  aber  vollends  bei  beiden 
Parteien  die  grösste  Einmüthigkeit  Zur  Bekräftigung  beider  Behauptun- 
gen diene  Folgendes. 

Kopp  hat  zuerst  darauf  aufmerksam  gemacht,  dass  Ol.  jec.  aselli 
in  den  Fällen  wirksam  sei,  wo  die  Aerzte  Jod  in  kleinen  Dosen  verord- 
neten. Und  Falkner  fand,  dass  das  Oel  V409000  Antheil  Jod  enthält,  was 
unserer  4.  oder  5.  Verdünnung  gleichkommt.  Daher  giebt  es  vielleicht 
nur  noch  ein  Beispiel,  wo  wir  den  Allopathen  so  wie  hier  auf  homöo- 
pathischer Spur  begegnen,  nämlich  da,  wo  sie  Kissingen,  Kreuznach,  Nau- 
heim u.  s.  w.  g^en  scrophulöse  Processe  benutzen.  Denn  auch  diese 
Heilpotenzen  wirken  durch  ihren  homöopath.  Gehalt  von  Chlor,  Jod,  Brom. 

Was  den  Leberthran  betrifft,  so  betonen  übrigens  manche  Autoren 
neben  dem  Jod-  den  Phosphorgehalt  So  nennt  Kafka  Leberthran  eine 
homöop.  Verdünnung  eines  Phosphoijodürs  und  hält  denselben  nur  in  den 
seinem  physiologischen  Wirkungskreis  entsprechenden  Krankheitsfonneu 
fär  passend.  Von  diesem  mithin  streng  homöop.  Gesichtspunct  aus  ergaben 
sich  folgende  Indicationen  und  wir  fragen  jeden  Unparteiischen,  ob  die- 
selben in  Widerspruch  sind  mit  den  gebräuchlichen  allopathischen  Heil- 
anzeigen. —  £s  soll  sich  also  die  therapeutische  Anwendung  des  Leber- 
thrans  erstrecken  auf: 

1)  Alle  Formen  der  Scrophulöse  und  Tuberculose  der  Drüsen,  be- 
sonders wenn  der  hyperämische  oder  Fntzündungsprocess  abgelaufen,  und 
eine  chronische  Anschwellung  derselben  zurückgeblieben  ist 

2)  In  allen  Formen  scrophulöser  Hautkrankheiten,  welche  mit  Ex- 
sudationen verbunden  sind,  als  z.  B.  Ekzem,  Impetigo,  Pityriasis  rubra, 

Interaationale  HomOopathiache  Prette.    IT,  Bd.  22 
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Tinea,  Favus,  Porrigo  u.  s.  w.,  wie  iu  jener  Entartung  der  HautfoUikel, 
welche  uns  unter  dem  Namen  Hauttuberkel  bekannt  sind. 

3)  In  allen  chronischen  katarrhalischen  Processen  der  Respirations- 
organe, wie  z.  B.  der  Nase,  des  Kehlkopfs,  des  Rachens,  der  Trachea,  der 
Bronchien  u.  s.  w.,  welche  die  Scrophulose  und  Tuberculose  begleiten. 

4)  In  allen  scrophulösen  Knochen-,  Gelenk-  und  Beinhauterkrankun- 
gen, sowie  in  der  Knochentuberculose. 

5)  Auch  rheumatische  Affectionen,  insofern  sie  im  Wirkungskreis 
des  Jods  li^en,  besonders  wenn  dieselben  mit  chronischen  Exsudaten  in 
den  Gelenken,  zwischen  den  Muskeln  oder  im  Unterhautzellgewebe  ver- 
bunden sind,  passen  Mr  die  Anwendung  des  Leberthrans.*; 

m)  Yerbascum. 

Yerbascum  hat  eigentlich  nur  zwei  Indicationen,  von  denen  die  eine 
ausschliesslich  den  homöopathischen)  Praktikern  angehört,  die  andere  nicht. 
Dabei  vergesse  man  nicht,  dass  die  für  hom.  Heilzwecke  benutzte  Tinctur 
aus  den  Blüthen  und  Blättern  dargestellt  wird,  während  die  Allopathie 
nur  die  BlQthen  verwendet    Jene  beiden  Indicationen  aber  sind : 

1)  Gewisse  Formen  von  Gesichtsschmerz; 

2)  KatarrhalischeZustände  derRespirationsschleimhaut. 
In  letzterer  Beziehung  nimmt  es  die  Allopathie  nicht  so  genau,  ihr 

ist  Husten  Husten  und  Katarrh  Katarrh.  Dem  entsprechend  macht  sie 
auch  wenig  Umstände  mit  ihren  Expectorantibus.  So  kommt  es,  dass 
sie  willkflrlich  Yerbascum  bald  für  sich,  bald  „mitsammmen  unter  Kräuter- 
species^'  innerlich  zu  Biiistthee  giebt.  Anders  die  stets  exacter  zu  W^e 
gehende  Homöopathie.  Sie  ergründete  durch  physiologisches  Experiment, 
d.  i.  die  Prüfung  am  Gesunden,  dass  der  Husten,  welchen  Yerbascum  heilt 
mit  Kitzel  im  Hals  und  einem  aus  der  Tiefe  kommenden  hohlen,  trom- 
petenartigen Ton  verbunden  sei.  Dasselbe  Yerfahren,  d.  h.  die  Prüfung, 
lehrte  sie,  Yerbascum  gegen  Gesichtsschmerz  zu  verabreichen.  Aber  auch 
hier  stellte  sich  heraus,  dass  bestimmte  pathologische  Yerhältnisse  obwalten 
muBsten,  wenn  das  Mittel  als  ein  helfendes  Simile  gelten  sollte.  So  war 
es  besonders  der  congestive  und  nervöse  Gesichtsschmerz,  um  den  es  sich 
handelte;  blitzschnelles  Zucken,  (absetzendes,  betäubendes)  Drücken  oder 
Spannen  am  Jochbeine,  Brennen,  Kneipen  wie  von  einerZange, 
und  Stechen  am  Schläfenbein,  mit  Dröhnen  im  Kopfe,  durch  Aufdrücken, 
Baissen,  Luftzug  verschlimmert.  Yerbunden  mit  Schwindel  und  Yollheits- 
gefOhl  im  Kopf  bei  Kälte  des  übrigen  Körpers.*;    Auch  Bönninghau- 

*)  Wen  es  interessirt,  nocli  mehr  über  die  Beiieatung;  des  Leberthrans  in  der 
Medicin  ku  erfahren,  den  verweibcn  wir  auf  die  „bcrophiüiieen  Erkrankungen'^  v. 
Dr.  H.  Goullon,  wo  sich  auch  eine  genaue  chemisclie  Analytie  (nach  Jun^h)  vor- 
findet. (Leipzig,  bei  Schwabe,  1871.) 

•)  S.  S.  120  in  Hir Sehers  ArzneischatK.     6.  Aufl. 
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Ben  und  Hart  manu  betonen  das  Gefühl,  als  würden  beide  Gelenkhöcker 
der  Schläfebeine  mit  einer  Zange  gepackt.  —  Von  der  Nothwendigkeit 
solcher  feineren  Unterschiede  hat  die  Allopathie  keine  Ahnung.  Auf  der 
Erlernung  dieser  Unterschiede  aber  beruht  das  wahre  Heilen ,  das  zweck- 
mässige Handeln,  mit  einem  Worte,  die  äntliche  Kunst  als  Kunst.  Da 
heisst  es:  denken,  vergleichen,  schliessen.  Tausenderlei  kommt  in  Frage. 
Daf^  ist  aber  auch  das  klinische  Experiment  im  Voraus  ein  viel  ge- 
sicherteres. Dies  gilt  natürlich  nicht  nur  vom  Yerbascum,  sondern  von 
allen  in  der  Allo-  und  Homöopathie  eingeführten  Arzneisubstanzen.  Und 
so  oft  wir  auch  bis  dahin  Gelegenheit  hatten,  überraschende  Consonanzen 
aufzudecken  in  Bezug  auf  die  Gleichartigkeit  allgemeinerer,  genereller 
Krankheitszustände,  wie  solche  bei  Allo-  und  Homöopath  vorausgesetzt 
werden,  um  dieselben  gerade  das  und  das  Mittel  anwenden  zu  sehen;  so 
beruht  doch  und  wird  ewig  beruhen  die  nie  wegzuläugnende  Dissonanz  in 
dem  den  homöopath.  Therapeutikem  eigenthümlichen  und  unerlässlichen 
tieferen  Eingehen  auf  die  Individualität  der  Krankheit  einer- 
seits, die  Individualität  des  Mittels  andererseits.  Aus  der  scharfen 
vergleichenden  Beobachtung  aller,  also  auch  der  bei  oberflächlicher  Be- 
trachtung unbedeutend  erscheinenden  Eigenthümlichkeiten,  die  die  Krank- 
heit  und  die  die  physiologische  Wirkung  der  Arznei  bieten,  ergiebt  sich 
dann  die  Nothwendigkeit  der  Wahl,  zugleich  aber  auch  dieMöglich- 
keit  minimaler  Dosen.  So  ist  dem  Homöopathen  nichts  zufällig  und  ab- 
sichtslos. Endlich  resultirt  aus  dieser  Art  Auffassung  der  ärztlichen  Kunst 
und  des  ärztlichen  Könnens  die  Unzulässigkeit  von  der  Mischung  mehrerer 
Arzneien  zu  einem  in  ihrer  Wirkung  unberechenbaren  Conglomerat.  Denn 
«s  kann  nur  ein  Mittel  das  wahre  Speciücum  sein,  d.  h.  am  sichersten 
und  schnellsten  zur  natürlichen  Bewältigung  der  Krankheit  führen. 


Die  Homöopathie  in  Russland 

von  Dr.  Bojanus. 

Das   Journal   der   Gesellschaft   homöopathischer    Aerzte  in 

St.  Petersburg,  Redacteur  Dr.  Deriker. 

In  dem  Wiedererscheinen  eines  an  unser  Banner  sich  anschliessenden 
Organs  im  fernen  Norden  liegt  der  unumstössliche  Beweis,  dass  die  von 
Allen  bekämpfte,  von  Allen  verhöhnte  Wahrheit  langsam  aber  sicher  im 
Kampfe  fortschreitend,  mühsam  mehr  und  mehr  Terrain  erringt.  Der 
Vorgänger  dieses  jetzt  erscheinenden  Journals  musste  vor  Jahren,  aas 
Oründen,  die  freilich  nicht  von  ihm  abhingen,  das  Feld  seiner  literarischen 

22* 
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Thätigkeit  räumen.  Liegt  nicht  in  seinem  Wiedererscheinen  der  palpable 
Beweis  für  den  Keim  der  Lebensfähigkeit,  der  ihm  innewohnt,  fOr  die  immer 
wachsende  Anzahl  derBekenner  der  Wahrheit?  Mit  Willkommen  begrüssen 
wir  in  ihm  ein  nenes  kämpfendes  Glied  in  unseren  Reihen,  und  mit  wohl- 
thuender  Beruhigung  sehen  wir,  dass  die  von  diesem  neuen  Organe  ge^ 
wählten  zum  Ziele  fahrenden  Mittel  nicht  in  leidenschaftlicher  Pol^nik 
bestehen,  sondern  in  wissenschaftlicher  Begründung  der  Gesetze  der  neuen 
Lehre  auf  dem  alten  Boden  der  Naturwissenschaften,  in  der  durch  Prü- 
fung und  Bestätigung  erhärteten  Beweisführung  des  praktischen  Nutzens 
der  homöopathischen  Heilmethode  und  im  Anstreben  zur  Beseitigung  der 
Missverhältnisse,  die  sich  hemmend  der  Einigung  mit  der  neuen  physiolo» 
gischen  Schule  entgegenstellen,  um  auf  diese  Weise  durch  ihr  Verschmel- 
zen den  Weg  zu  einer  allgemeinen  Heilwissenschaft  zu  ebenen.  Dieses 
wird  als  der  einzig  mögliche  Weg  bezeichnet,  um  neue  Kräfte  för  das 
Wohl  Aller  anzuwerben.  Nur  auf  diese  Weise  kann  der  Homöopathie  ein 
solider  Boden  geschaffen  werden,  nur  auf  diese  Weise  wird  es  ermöglicht^ 
sie  dem  Dilettantismus  und  dem  absurden  Bespötteln  der  ärztlichen  Plebs 
zu  entreissen.  Bisher  sind  dergleichen  Errungenschaften  indessen  nur  Aus- 
sichten und  es  dürfte  wohl  zu  ihrer  Realisation  ein  bedeutender  Zeitraum 
erforderlich  sein.  Die  Annäherung  der  Allopathie  zur  neuen  Lehre  beruht 
bisher  lediglich  auf  weniger  compliciiten,  zur  Monopharmacie  sich  neigen- 
den Verordnungen,  auf  dem  Plagiate,  dem  Sichaneignen  der  Mittel  aus 
entgegengesetztem  Get)iete;  es  ist  dieses  indessen  der  natürliche,  langsame 
Gang  der  Einigung,  der  nur  höchst  umsichtig,  wie  diess  jede  organische 
Entwickelung  eines  ernsten  Unternehmens  erheischt,  beschleunigt  werden 
kann.  Wem  könnte  es  beispielsweise  wohl  einfallen,  überall  die  homöo- 
pathische Heilmethode  mit  Gewalt  einführen  zu  wollen  und  überall  Kran- 
kenhäuser zn  errichten,  um  so  mehr,  da  der  Petersburger  Verein  noch 
ein  sehr  geringer,  in  einem  Hospital  nur  den  ersten  Keim  zu  einer  fernen 
Emdte  erblickt.  Die  Errichtung  eines  Hospitals  erfordert  Mittel,  die 
durch  unbedeutende  Beiträge  noch  zu  erringen  sind,  dann  aber  werden  die 
Schätze  der  neuen  Lehre  praktisch  zugänglich  gemacht,  dadurch  aber 
frische,  schaffende  Kräfte  erworben  und  so  in  der  Zukunft  ein  Lehrstuhl 
in  Aussicht  gestellt.  Das  Journal,  ah  nothwendiges  Einigungsmittel  zwischen 
Verein  und  Publicum,  wird  den  Keim  zur  künftigen  homöopathischen  Li- 
teratur Russlands  bilden;  das  fernere  Wachsthum  desselben  und  seine 
fernere  Ausbildung  hängen  natürlich  von  dem  Interesse  ab,  welches  ihm 
geistige  und  materielle  Kräfte  zollen  werden.  Ein  wissenschaftliches  Jour- 
nal ist  keine  mercantilische  Speculation,  die  für  einen  gewissen  Leserkreis 
berechnet  ist  und  in  seinem  Geschmack  arbeitet;  Leser,  die  in  demselben 
Befriedigung  ihrer  eigenen  egoistischen  Anforderungen  oder  eine  nur  zeit- 
vertreibende Leetüre  suchen,  werden  sich  daher  sehr  täuschen.    Unsei*» 
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Abonnenten  sind  die,  Vielehe  den  Erfolg  der  Sache  selbst  anstreben  nnd  die 
^n  Opfer  für  das  in  Aassicht  stehende  allgemeine  Wohl  nicht  scheuen, 
wenn  gleich,  besonders  im  Beginne,  das  ihnen  Gebotene  nicht  ganz  dem 
Eostenaufwande  entsprechen  sollte.  Die  Mitgliederzahl  der  Gesellschaft 
ist  eine  noch  unbedeutende  und  die  schaffenden  Kräfte  noch  gering,  wach- 
sen können  freilich  diese  dann  erst,  wenn  das  allgemeine  Interesse  fttr  die 
Sache  zunimmt,  wenn  dadurch  die  Arbeit  ehrenvoller  und  lohnender  ge^ 
worden.  Was  können  wir  also  unseren  Lesern  in  Aussicht  stellen?  Vor 
der  Hand  freilich  nichts  als  —  mit  dem  eifrigsten  Bestreben  gewissen- 
hafte'Ausführung  unseres  Programms.  So  weit  das  Programm  und  die 
Anrede.  Ein  längerer  selbstständiger  Aufsatz  über  Diphtheritis  von  Dr. 
Dittmann  ist  in  den  Heften  1,  2,  4,  5  enthalten  und  kommt  im  6.  zum 
Schluss.  Verfasser  erwähnt,  dass  Diphtheritis  schon  den  Alten  unter 
der  Benennung  ülcera  aegyptiaca  sive  syriaca  bekannt  gewesen, 
geht  dann  über  zu  den  Untersuchungen  von  Bretonneau  und  macht  die 
Bemerkung,  dass  der  französische  Name  Croup  zur  Verwechselung  geföhrt 
habe,  der  selbst  Trousseau  nicht  auswich;  femer  hebt  er  hervor,  dass 
Oanstatt,  Friedrich  und  Bamberger  bis  auf  Virchow  noch  keinen 
•exacten  Begriff  von  diesem  Erankheitsproc^e  hatten  und  dass  Letzterem 
das  Verdienst  gebührt,  in  der  Diphtheritis  einen  specifischen  Krankheits- 
process  entdeckt  zu  haben  und  denselben  auch  anatomisch,  symptomatisch 
und  differentiell  begründet  zu  haben.  Es  folgt  nun  die  differentielle  Dia- 
gnose zwischen  Croup  und  Diphtheritis,  die  wir  als  dem  Leser  bekannt  vor- 
aussetzen und  daher  füglich  übergehen  können;  femer  die  Beschreibung 
ihres  anatomischen  Charakters,  der  Ausbreitung  auf  Nasen-  und  Kehlkopf- 
Schleimhaut,  des  Verlaufs,  der  Complicationen  mit  Parotitis  und  Bright- 
scher  Krankheit  und  der  Ausgänge,  bei  denen  Verfasser  besonders  die  Pa- 
ralyse hervorhebt  und  namentlich  die  der  Athemmuskeln  als  besonders 
l^efllhrlich  herausstellt;  dabei  bemerkt  er,  dass  schon  Hippokrates  und 
Araetaeus  unter  dem  Malum  aegyptiacum  eine  sprechend  ähnliche  Be- 
schreibung der  diphtheritischen  Paralyse  geben.  In  Betroff  der  Parotitis 
wird  hervorgehoben,  dass  einige  Autoren  die  Genese  derselben  auf  theil- 
-weise  Resorption  des  Exsudates  durch  die  L3rmphgefässe  zurückführen; 
daraus  wäre  der  Schluss  zu  ziehen,  dass  die  Erscheinungen  auf  der  Ba- 
chenschleimhaut  zu  den  primären  und  die  Infection  des  Blutes,  wodurch 
die  Parotitis  zu  Stande  kommt,  zu  den  secundären  gezählt  werden  müssen, 
dass  ferner  diese  Hypothese  (scheinbar?  Ref.)  manches  für  sich  habe.  Hin- 
-sichtlich  der  Diagnose  sieht  Verfasser  die  Laryngoscopie  besonders  bei 
Kindern  als  vollkommen  unausführbar  an  und  da  die  Diagnose  auch 
ohne  dieses  physikalische  Hülfsmittel  glücklicher  Weise  nicht  schwer,  so 
ist  sie  in  den  meisten  Fällen  wohl  überflüssig.  Der  die  Therapie  behan- 
delnde Theil  beleuchtet  kritisch  die  der  Allopathie  zu  Gebote  stehenden 
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Mittel  in  dieser  Ki'ankheit,  wobei  er  zu  dem  traurigen  Resultate  koromt^ 
dass  der  Apparatos  antiphlogisticus,  die  Caaterisation  und  die  sogenann* 
ten  Antiseptica  vollständig  ohnmächtig  sind.  Einer  besonderen  kritischen 
Beleuchtung  unterwirft  Verfasser  die  locale  Therapie  der  Allopathen  und 
hebt  hervor,  dass,  obgleich  zur  Zeit  noch  keine  Einigkeit  darin  herrscht, 
welches  Cauterium  den  Vorzug  verdient,  dennoch  aber  Aber  die  Unerlflas- 
lichkeit  desselben  kein  Zweifel  walte.  Dieser  Ansicht  kann  aber  nur  durch 
die  Bestimmung,  ob  die  localen  Erscheinungen  Ursache  oder  Folge  des 
ganzen  Krankheitsprocesses  sind,  Geltung  verschafft  werden;  a  priori  Ifisst 
sich  diese  Frage,  aus  Mangel  an  positiven  Kenntnissen  der  zur  Zeit  noch 
im  Bereiche  der  Hypothese  bleibenden  Aetiologie,  nicht  beantworten, 
a  posteriori  hingegen,  auf  dem  Wege  der  praktischen  Beobachtung,  Iftsst 
sie  sich  dahin  erörtern,  dass  wenn  die  Nutzlosigkeit  der  unter  den  gflnstig» 
sten  Umständen  unternommenen  Localtherapie  in  den  meisten  Fällen  be- 
wiesen werden  kann,  so  widerspräche  dieses  der  Annahme  einer  ex  loca 
ausgehenden  Blutintoxication.  Wenn  nun  aber  auf  der  anderen  Seite  bewie- 
sen werden  kann,  dass  in  vielen  Fällen  Genesung  ohne  locale  Behandlung 
mit  homöopathischen  Mitteln  allein  erzielt  wurde,  so  verliert  diese  Theorie 
selbst  den  Schatten  einer  Wahrscheinlicheit  und  fallt  dem  Bereiche  der 
medicinischen  Fabel  anheim.  Wenn  einige  Autoritäten,  unter  Anderen 
auch  Lewin,  behaupten,  bei  ausgebildetem  localen  Processe  Abwesenheit  , 

des  allgemeinen  Leidens  beobachtet  zu  haben  und  sich  daher  berechtigt  | 

fühlen,  den  Intoxicationsprocess  dem  der  Syphilis  gleich  zu  stellen,  wenn 
femer  die  Parotitis  als  ein  Beleg  dieser  Ansicht  angeffkhrt  wird,  so  beweist 
das  Alles  noch  lange  nicht  die  Richtigkeit  dieser  Theorie,  denn  wem  ist 
es  unbekannt,  dass  im  Vorläuferstadium  der  Masern  oft  schon  katarrhali- 
sche Entzündung  der  Nasenschleimhaut  eintritt,  während  noch  keine  sieht* 
bare  Spur  des  allgemeinen  Leidens  vorhanden,  wem  würde  es  wohl  ein- 
fallen, darauf  hin  den  Schnupfen  für  die  Hauptursache  der  Masern  halten 
zu  wollen.  Lewin  nimmt  an,  dass  die  Verbreitung  der  Diphtheritis  durch 
Aesorption  ähnlich  wie  bei  Syphilis  zu  Stande  kommt  (eine  reine  Hypo» 
these)  und  dass  es  einen  specifischon  diphtheritischen  Ansteckungstoff  gebe, 
was  übrigens  auch  nicht  gut  anders  thuulich  ist,  denn  wie  könnte  sonst 
das  Uebertragen  der  Krankheit  auf  Gesunde  erklärt  werden?  Dieser  An» 
steckungsstoff  ist  aber  leider  bis  Jetzt  dem  Mikroskope  unzugänglich  und 
wir  sind  daher  geneigt  in  ihm  ein  Miasma  zu  erblicken,  während  es  bei 
der  Syphilis  ein  reines  Contagium  ist.  Nunmt  man  wie  billig  an,  dass  die 
allgemeine  miasmatische  Blutintoxication  der  Bildung  des  Exsudats  voran* 
geht,  so  ist  das  Zustandekommen  der  Parotitis  durch  Resorption  vermöge 
der  Lymphgefässe  sehr  leicht  erklärlich  und  begreiflich.  Dass  also  die 
von  den  Allopathen  in  Anwendung  gebrachte  Localtherapie  nicht  gegen 
die  Krankheit  sondein  nur  gegen  ein  Symptom  derselben,  das  Exsudat  als 
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Prodact,  eingeleitet  wird,  liegt  auf  der  Hand.  Bei  näherem  Eingehen  auf  die 
verscliiedenen  in  Anwendung  kommenden  Caustica,  wie  Argentom  nitricom 
and  Acidum  mmiaticam,  beweist  der  Verfasser  ihre  vollkommene  Nutz- 
losigkeit und  bleibt  bei  dem  neuerdings  empfohlenen  Lithium  carbonicum 
stehen,  indem  er  sich  nicht  genug  darüber  wundem  kann,  wie  eine  Auf- 
lösung des  Exsudats,  die  durch  dieses  Mittel  zu  Wege  gebracht  werden  soll, 
eine  Medication  genannt  werden  kann,  wenn  sie  factisch  doch  nur  eino 
Vergiftung  ist,  und  wie  am  Secirtische  gemachte  Versuche  so  rasch  iu 
die  Therapie  hinttberwandem.  Das  Resultat  der  allopathischeu  Therapie 
besteht  also  nach  alledem  in  der  vollkommensten  Besultatlosigkeit  —  ea 
giebt  kein  inneres  Mittel  gegen  diese  furchtbare  Krankheit,  denn  die  Adep- 
ten dieser  Schule  gestehen,  dass  sie  von  der  Anwendung  sogenannter  An- 
tiseptica  wie  Kali  chloricum  nie  eine  Wirkung  beobachtet  haben  und  dass 
die  Alterantia  und  Roborantia  vom  gleichen  kläglichen  Nichterfolge  be- 
gleitet waren.  In  der  homöopathischen  Therapie  dieser  Krankheit  sieht 
es  ganz  anders  ans  wie  die  in  Ziffern  ausgedrückten  Resultate  beweisen, 
denn  obgleich  die  statistischen  Vergleichungsdata  über  die  Mortalität  in 
beiden  Schulen  noch  nicht  zum  genauen  Abschluss  gelangt  sind,  so  lässt 
sich  dennoch  ceteris  paribus  50 — 60%  für  die  Allopathie  und  etwa  8^,o 
für  die  Homöopathie  annehmen.  Obgleich  die  Therapie  dieser  Krankheit 
auch  bei  uns  noch  lange  nicht  zum  Abschluss  gekommen,  ist  doch  der 
Mittelkreis  ein  ziemlich  bedeutender  und  ermangelt  nicht  einer  gewissen 
specifischen  Beziehung  zu  genanntem  Uebel. 

Die  Hauptmittel  sind: 
I.  Mercur  solub.  und  Belladonna. 

II.  Arsenicum. 

III.  a)  Acid.  sulph.,  b)  Lachesis. 

VL  Apis  mellifica. 

V.  Mercur  cyanat 

Ad  I.  führt  der  Verfasser  3  von  Dr.  Morgan  mitgetheilte  Fälle  aus- 
führlich an  und  vergleicht  die  bei  denselben  beobachteten  charakteristischen 
Symptome  mit  der  entsprechenden  Pathogenese;  bei 

II.  sind  2  Fälle  mitgetheilt,  einer  von  Xh*.  Philip,  der  andere  von 
Dr.  Schneider,  letzterer  mit  dem  Ausgang  in  Paralyse.  Die  Hauptin- 
dicationen  für  die  Anwendung  des  Arseniks  bilden  rasches  Sinken  der 
Kräfte  und  brandiges  Zerfliessen  des  Exsudats. 

III.  a)  Acid.  sulphuric,  b)  Lachesis.  Dr.  Wesselhöft,  aufmerksam 
gemacht  durch  Trinke'  „Beiträge  zur  Erkenntniss  und  homöopathischen 
Behandlung  der  Diphtheritis^^  veröffentlichte  2  mit  Add.  sulph.  geheilte 
Fälle  von  Diphtheritis,  aus  denen  so  viel  zu  entnehmen  ist,  dass  die  Aus- 
breitung des  Exsudats,  seine  Dicke  und  die  gelblichweisse  Farbe  desselben 
sehr  in  Beziehung  zu  der  im  Monatsblatt  der  Allgemeinen  Homöopathischen 
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Zeitung  Sem.  VI,  YUI  beschriebenen  Vergiftungsgeschichte  mit  Acid.  sulph. 
stehen.  Hierauf  folgen  6  Fälle,  in  denen  Lachesis  die  Heilung  vollzog;  aus 
denselben  entnehmen  wir,  dass  auch  dieses  Mittel  in  seiner  Pathogenese 
sehr  charakteristisch  auf  Diphtheritis  hinweisende  Symptome  besitze  und 
dass  in  allen  den  Fällen,  in  denen  Lachesis  rasch  Hilfe  leistete,  die  Farbe 
der  Rachenschleimhaut  blassroth  und  die  des  Exsudates  weiss,  in*9  gelbliche 
-«pielend,  war.    Bei 

IV.  Apis  mellif.  werden  summarisch  die  von  Dr.  Baumann,  Im- 
bert-Gourbeyre  und  Siebel  mitgetheüten  Heilerfolge  angeführt,  es 
sei  aber  zur  Zeit  noch  keine  Indication  für  dieses  Mittel  festzustellen, 
da  es  überhaupt  zu  den  Neuem  gehörend  noch  zu  wenig  in  der  Pathoge- 
nese bearbeitet  und  zu  wenig  am  Krankenbette  geprüft  ist. 

*  V.  Mercur.  cyanat.  Es  werden  7  Fälle  mehr  oder  weniger  ausführ- 
lich beschrieben,  in  denen  dieses  Mittel  die  Heilung  vollbrachte,  nachdem 
andere  angezeigte  Mittel  fruchtlos  gereicht  worden  waren:  aus  ihnen  lässt 
sich  so  viel  entnehmen,  dass  es  eines  der  bedeutendsten  Mittel  in  erwähn- 
ter Krankheit  zu  werden  verspricht;  dass  aber  Indicationen  erst  nach  sorg- 
fältiger Prüfung  am  Gesunden  und  zahlreichen  Beobachtungen  am  Kran- 
kenbette dedudrt  werden  können.  Ref.  hat  dieses  Mittel  von  der  3.  Ver- 
dünnung an  bis  zur  30.  in  vielen  Fällen  von  Diphtlieritis  in  Anwendung 
gebracht,  kann  aber  versichern,  nie  eine  Wirkung  von  demselben  gesehen 
zu  haben;  damit  sei  nicht  behauptet,  dass  vorliegende  Beobachtungen 
werthlos  seien,  im  Gegentheil  fordern  dergleichen  diametral  entgegen- 
gesetzte Erfahrungen  zur  Prüfung  auf. 

Das  erste  Heft  enthält  femer 

1)  p]ine  Prüfung  von  Angustura  vera  von  Dr.  G a st f round,  die  er 
an  sich  selbst  untemommen  und  die  nicht  so  vollständig  wie  die  H ahne- 
mann'sehe,  dennoch  einige  neue  Symptome  enthält;  ferner  Heilung  einer 
krampfhaften  Engbrüstigkeit  in  14  Tagen  (Asthma  angina  pectoris?  Ref.), 
die  von  den  Allopathen  als  auf  organischem  Herzleiden  bdruhend  erklärt 
und  für  unheilbar  gehalten  wurde,  mit  Angustura  vera  3,  nachdem  Acid. 
hydrocyan.  3  nichts  geleistet  hatte;  später  wurde  auch  Angustura  12 
mehrere  Monate  hindurch  gereicht,  ohne  die  geringste  Wiederholung  der 
Anfälle. 

2;  Heilung  einer  Ischias  postica,  die  nach  einer  schweren  Zangen- 
geburt mit  theilweisem  Dammriss  und  inneren  Verletzungen  entstanden 
und  bereits  4  Monate  allopathischen  Mitteln  getrotzt  hatte,  bei  dem  Ge- 
brauche homöopathischer  Mittel  aber  in  3  Wochen  zu  Stande  kam.  An- 
fangs wurde  Amica  6  und  Rhus  6  im  Wechsel  ohne  Erfolg  gegeben;  nach 
Sepia  30,  eine  Gabe,  rasche  Besserung  und  plötzliches  Aufhören  der 
Schmerzen.  —  Später  musste  noch  der  durch  die  Zange  bewirkten  Ver- 
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letzungen  halber  Seeale  30,  vier  Mal  täglich,  und  zuletzt  Mercor.  Hahn.  80 
wegen  Kältegefühls  in  den  Beinen  gereicht  werden. 

3)  Die  Heilung  einer  croupösen  Pneumonie  bei  einem  Kinde  von  Dr. 
Dittmann  mit  Bryonia  6  (?)  und  Phosphor  30  enthält  nichts  besonders 
Bemerkenswerthes. 

4)  Eine  Rundschau  ausländischer  Journale  (Transactions  of  the  Ho- 
moeopathic  Medical  Society  of  New-York  1868)  bringt  Notizen  über  eine 
Dysenterie-Epidemie  von  C. Dunham  und  Dr.  Lippe;  ersterer  fand  den 
Mercur.  vivus  am  wirksamste«  bei  grünlichen,  Nuic  vom.  bei  reinblutig 
schleimigen  Stühlen,  Colocynthis  bei  starken  Kolikanfällen,  Opium  200  bei 
Sopor,  Harnverhaltung,  raschem  Sinken  der  Kräfte  und  Abmagerung;  Letz- 
terer hingegen  spendet  sein  Lob  dem  Corrosivus,^von  dem  oft  eine  einzige 
Gabe  200  zur  Heilung  führte,  femer  Bryonia  bei  Verschlimmerung  der 
Kolik-;  durch  Bewegung,  Uhus  bei  nächtlicher  Verschlimmerung  und  in  der 
Huhe  und  bei  rother,  trockner  Zunge,  Alumina  200  in  einem  Falle  bei 
vollkommener  Anurie. 

Femer  von  Dr.  Hawks  eine  mit  dem  Tode  endende  Jodvergiftung, 
die  in  Folge  grosser  rasch  auf  einander  folgender  Gaben  der  Jodtinctur 
(um  einen  Kropf  zu  heilen)  eintrat.  Die  Behandlung  ist  sehr  complicirt 
und  bewegt  sich  im  Wechseln  vieler  Mittel. 

Dr.  Jones  empfiehlt  das  rohe  Petroleum  gegen  hochgradige  Ver- 
brennungen. 

5)  Ein  Artikel  „ausderProvi  nz^^  unterschrieben,  tbeilt  die  glückliche 
Behandlung  d^  Cholera  von  Dr.  Liubimoff  in  Krasnoslob^dsk,  Gouver- 
nement Pensa,  mit.  Die  Hauptmittel  waren  Colocynthis  3  bei  Cholerine 
mit  Durchfall  und  Tenesmen  und  Arsenik  6  bei  voller  Entwicklung  der 
Krankheit.  Auf  200  Erkranknngsfälle  kommen  nui*  3  mit  lethalem  Aus- 
gange. Dr.  Liubimoff  versah  mit  diesen  Mitteln  und  einer  Gebrauchs- 
anweisung die  die  Dörfer  befahrenden  Geistlichen,  welche  auf  diese  Art 
zugleich  mit  dem  geistigen  Tröste  auch  die  materielle  Hülfe  spenden 
und  dem  Herrn  Liubimoff  nicht  genug  ihre  Zufriedenheit  über  die 
ausgezeichnete  Wirkung  der  Mittel  ausdrücken  konnten. 

Die  auf  diese  Weise  erlangten  glänzenden  Resultate  bewogen  die  Ein- 
wohner von  Krasnoslobodsk  dem  Doctor  eine  mit  80  Unterschriften,  aus 
allen  Classen,  versehene  Dankadresse  zu  überreichen. 

Herr  Dalmatoff  hatte  im  Juli  1871  die  Missionsgesellschaften  in 
Wiatka  darauf  aufmerksam  gemacht,  wie  wichtig  es  wäre,^\renn  die  ärzt- 
liche Hilfe  sich  in  den  Händen  der  Missionäre  befände  und  schlug  daher 
vor,  diese  mit  homöopathischen  Handbüchern  und  Apotheken  za  versehen. 
Als  Hinweis  auf  die  Zweckmässigkeit  dieser  Massregel  führe  Herr  Dal- 
matoff an,  dass  schon  1866  die  Missiongesellschaft  am  Altai  dasselbe 
Verfahren  eingeschlagen  und  durch  ihre  glücklichen  Curen  mit  homöopa- 
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thischen  Mitteln  selbst  die  Lamas,  welche  sich  gern  für  grosse  Heilkflnsüer 
halten,  in  Yerwanderung  gesetzt.  Bei  dieser  Gelegenheit  schenkte  Herr 
Dalmatoff  der  Gesellschaft  3  Exemplare  des  populären  Hansarztes  von 
Dr.  D eriker  nebst  3  Apotheken,  und  diese  beschloss  noch  3  Exemplare 
anzuschaffen,  um  sie  unter  die  Missionäre  zu  vertheilen.  Das  erste  Heft 
schliesst  mit  der  Veröffentlichung  zweier  Sitzungsprotokolle  der  Gesellschaft. 

Die  erste  aUgemeine  Vei'sammlung  fand  am  16.  October  1869  statt 
gegenwärtig  waren  10  wirkliche  und  14  Ehrenmitglieder.  Die  Gesellschaft 
zählte  damals  59  Mitglieder  mit  Einschluss  der  Auswärtigen.  Nach  Mit- 
theilung ttber  den  Kassenbestand  und  die  Dispositionen  der  Gesellschaft  fär 
das  verflossene  Jahr  schlug  der  Secretair  Dr.  Der ik er  folgende  3  Fragen 
zur  Verhandlung  vor;  1)  Gründung  eines  Journals;  2)  Errichtung  einer 
Poliklinik  und  3)  über  die  Vergrösserung  der  Mittelquellen  der  Gesell- 
schaft. Die  erste  dieser  Fragen  musste  geringer  Fonds  halber  einstweilen 
ad  acta  gelegt  werden,  die  zweite  sollte  ihre  Erledigung  in  dem  Hinzu- 
ziehen einer  möglichst  grossen  Mitgliederzahl,  selbst  aus  dem  Laienpublicnni, 
finden;  es  wurde  indessen  erwogen,  dass  ein  solcher  Beschluss  mit  den 
heurigen  Statuten  nicht  harmonire  und  daher  beschlossen,  vorab  die 
Regierung  um  eine  neue  Redaction  derselben  anzugehen.  Die  Poli- 
klinik betreffend  äusserte  der  Secretair  sich  dahin,  dass  das  Hauptziel 
der  Gesellschaft  ein  stationäres  Krankenhaus  sein  müsse,  da  eine  Poli- 
klinik der  Willkür  der  Ambulanten  ausgesetzt,  nie  exacte  Resultate  geben 
könne  und  nur  die  grössere  oder  geringere  Anzahl  der  sie  Besuchenden 
massgebend  für  ihren  Erfolg  sei,  dass  ihr  Nutzen  sich  lediglich  auf  die 
Verbesserung  des  allgemeinen  Sanitätszustandes,  auf  die  Verbreitung  der 
Heilmethode  und  Anregen  der  Öffentlichen  TheOnahme  für  letztere  be- 
schränken würde,  dass  also  eine  Poliklinik  nur  als  eine  Vorbereitungs- 
stnfe  zum  stationären  Krankenhause  betrachtet  werden  müsse,  dass  die 
Errichtung  derselben  aber,  des  geringeren  Kostenaufwandes  halber,  leich- 
ter sei.  Nach  Vorlage  des  Projectes  nebst  Kostenanschlag  wurde  bestimmt, 
die  Mittel  durch  Subscription  herbeizuschaffen^  wozu  die  Anwesenden  durch 
collectives  Beisteuern  einer  Summe  von  360  Rbln.  mit  gutem  Beispiel 
vorangingen. 

Der  zweiten  am  6.  Februar  1870  abgehaltenen  Versammlung  wohnten 
11  wirkliche  und  10  Ehrenmitglieder  bei;  sie  wurde  eröffnet  durch  Ver- 
lesen der  von  dem  Minister  des  Innern  am  3.  Januar  1870  bestätigten 
neuen  Statuten,  für  die  Gesellschaft  sowohl  so  wie  für  die  projectirte  Poli- 
klinik. Der  Secretair  Dr.  Döriker  erinnerte  bei  dieser  Gelegenheit  an 
den  dornenvollen  Pfad,  auf  dem  die  Homöopathie  bisher  in  Russland  müh- 
sam vorgeschritten.  Da  der  Inhalt  dieses  Theils  des  Protokolles  unseren 
Lesern  meist  unbekannt  sein  dürfte  und  er  auch  noch  für  die  Geschichte 
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der  Homöopathie  Interesse  bietet,  so  erlaubt  sich  Referent  denselben  in 
extenso  mitzatheilen. 

Seit  1828  wurde  die  Homöopathie  durch  gebildete,  fem  vonAerzten 
lebende  und  in  vorkommenden  Fällen  auf  Selbsthilfe  angewiesene,  auf 
ihren  Gfitem  ansässige  £deUeute  nach  Russland  gebracht  In  den  Jahren 
1824 — 25  erschienen  die  Halbhomöopathen  Adams  und  Trinius,  und 
1826  gelingt  es  dem  homöopathischen  Arzte  Hermann  die  Homöopathie 
in  ein  Krankenhaus  einzuführen.  In  den  Jahren  1829  und  30,  zur  Zeit 
der  ersten  grossen  Choleraepidemie,  verschafften  gebildete  und  enthusias- 
mirte  Leute,  wie  Tulinow,  Lvoff,  Mordwinoff,  Bachmeteff  und 
Eorsakoff  durch  Wort  und  That  der  Homöopathie  Eingang  in  viele 
Gouvernements  des  russischen  Reiches;  dieses  Alles  reichte  indessen  nicht 
hin,  um  der  medicinischen  Administration  die  Ueberzeugung  von  dem 
Nutzen  der  Homöopathie  oder  Yolksmedidn  zu  geben.  Die  ältesten  von 
Hermann  bekehrten  homöopaüuschen  AerzteOks  (1832)  Feuer  (1883) 
und  Steuder(1836)  fanden  schon  einen  fruchtbaren,  grösstentheils  vonLaien 
vorbereiteten  Boden.  Dem,  beharrlichen  Bestreben  der  Anhänger  gelang  es 
endlich,  am  25.  October  1833  einen  Ukas  auszuwirken,  kraft  dessen  die 
Errichtung  homöopathischer  Offfeinen  in  Petersburg  und  Moskau  und 
Aerzten  nach  individueller  Einsicht  und  Ueberzeugung  die  Ausfibung  der 
Homöopathie  gestattet  wurde;  ihr  selbst  aber  fiel  dadurch  nur  das  beschei- 
dene Loos  der  Duldung  zu.  Ycm  dieser  bis  auf  die  gegenwärtige  Zeit  war 
aller  Anhänger  sehnlichster  Wunsch,  die  Errichtung  homöopathischer 
Hospitäler,  und  wirklich  gelang  es  auch  dem  unermüdlichen  Bestreben 
Einiger  dieses  Ziel  zu  erreichen;  so  entstand  das  homöopathische  Hospital 
des  Fürsten  Galitzin  in  Moskau,  so  wurde  durch  den  Minister  des  Innern 
Grafen  Peroffsky  eine  homöopathische  Abtheilung  im  Arbeiter-Hospital 
in  Petersburg  creirt  —  aber  das  auf  falscher  Grundlage  angelegte  Unter- 
nehmen scheiterte  durch  Mangel  an  Resultaten.  Es  handelte  sich  darum, 
den  Vergleich  zweier  Heilmethoden  in  einer  und  derselben  geschlossenen 
Anstalt  zu  liefern  und  den  Gegnern,  den  Feinden  der  neuen  Lehre,  fiel  die 
Obliegenheit  der  Berichterstattung  zu  und  keine  Zeile  derselben  erblickte 
das  Licht  der  Welt  durch  die  Presse.  So  also  war  damals  die  Homöo- 
pathie gefesselt  und  sie  musste  sich,  um  Ausbreitung  zu  gewinneu,  einzig 
und  allein  auf  dem  Felde  der  Privatpraxis  bewegen,  der  Druck  ging  sogar 
so  weit,  dass  kein  Werk,  kein  Handbuch  durch  die  Presse  erscheinen 
durfte ,  weil  Alles  die  Homöopathie  Betreffende  der  Censur  ihrer  Gegner 
unterworfen  war,  so  z.  B.  konnte  1866  die  Uebersetzung  von  Müll  er 's 
homöopathischem  Hausarzte  erst  dann  im  Drucke  erscheinen,  nachdem 
das  Imprimatur  nach  langer  Zeit  und  mit  unsäglicher  Mühe  erlangt  wor- 
den. Es  wurde  1868  dem  Minister  des  Innern  eine  mit  60  Unterschriften 
versehene  Petition  nebst  einem  Projecte  zur  Gründung  einer  hon^öopa- 
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thi9chen  Gesellschaft  eingereicht.  Trotz  einer  langwierigen  Correspondenz, 
die  sich  deshalb  mit  dem  Ministerium  entspann,  trotz  Protection  and  Für- 
sprache war  die  Fracht  aller  Bemühungen  der  Bescheid :  ^dass  eine  ho- 
möopathische Gesellschaft  mit  Zuziehen  von  Laien  in  ihre  Mitte  behufs 
der  Verbreitung  der  neuen  Lehre  im  Publicum  nicht  gestattet  werden 
könne." 

Was  damals  unmöglich  war,  ist  jetzt  zur  Realität  geworden,  die  Re- 
gierung ist  zu  der  Einsicht  gekommen,  dass  die  Heilkunde  nicht  einzig 
.und  allein  von  ihr,  sondern  von  der  Wissenschaft  überhaupt  und  von  dem 
öffentlichen  Urtheil  abhängig  ist  ,*  dass  die  Wissenschaft,  um  sich  entwickeln 
zu  können,  keinem  Druck  unterworfen  und  dass  das  Publicum  freie  Wahl 
haben  müsse;  damit  ist  aber  der  Homöopathie  in  Russland  freie  Bahn 
gebrochen,  der  Erfolg  einer  so  liberalen  Anerkennung  wird  sich  nicht 
allein  in  der  neuen  Lehre  selbst,  sondern  auch  im  allgemeinen  Gesund- 
heitszustände segensreich  geltend  machen.  Der  Gesellschaft  ist  die  Zu- 
stimmung verliehen,  nach  ihrer  eigenen  Wahl  Mitglieder  aus  allen  Stän- 
den, selbst  Frauen  nicht  ausgeschlossen,  anzjawerben;  von  nun  an  sind 
alle  Erruifgenschaften  —  Hospital  und  Lehrstuhl  —  in  die  Hände  der  Gesell- 
sellschaft gegeben,  von  nun  an  hängt  die  Realisation  dieser  Pläne  haupt- 
sächlich von  der  Thatkraft  ab,  die  ihre  Mitglieder  der  Homöopathie  und 
dem  allgemeinen  Wohl  darbringen  werden.  Es  wurde  einstimmig  beschlossen, 
Sr. Exl.  dem'Herm  Minister  des  Innern,  General-Adjutanten  Timascheff, 
eine  Daiiksagungsadresse  zu  überreichen,  was  auch  bereits  geschehen. 

Ein  besonders  gewähltes  Comit^  wurde  mit  der  Errichtung  der  Po- 
liklinik beauftragt. 

In  Betreff  der  P>age,  auf  welche  Weise  die  Mittel  der  Gesellschaft 
zu  vergrössern  seien,  wurde  beschlossen,  Aufforderungs-CSrculare  mit  den 
beigefügten  Statuten  an  alle  Diejenigen  abzusenden,  welche  als  Mitglieder 
je  welcher  Art  einzutreten  wünschen  und  in  der  Poliklinik  eine  Büchse  zu 
freiwilligen  Beiträgen  von  Seiten  der  Besuchenden  au&ustelien. 

Das  2.  (Februar)  Heft  enthält 

1)  Fortsetzung  des  Artikels  über  Diphtheritis  von  Dr.  Dittmann. 

2)  Die  conservative  Behandlung  der  Wunden  von  Dr.  Bolle,  Ueber- 
setzung  der  1864  in  der  i)opulären  homöopathischen  Zeitung  und  später 
als  Separatabdruck  erschienenen  Abhandlung. 

3)  Aus  der  Praxis.  Ein  Fall  von  Katalepsie,  beobachtet  von  Dr. 
0.  Hempel. 

Ein  junges  Mädchen,  Gouvernante,  blond,  von  hohem  Wüchse,  die  so 
Manches  von  ihren  Berufsgeschäften  zu  leiden  hatte,  klagte  eines  Abends 
über  Kopfschmerz,  ausserdem  Mattigkeit  und  Bleischwere  in  den  Gliedern. 
Spät  in  der  Nacht  zu  ihr  gerufen,  fand  ich  sie  in  folgendem  Zustande: 
In  dem  Augenblicke  wo  sie  aufgestanden,  um  ein  Buch  von  einem  Bücher^ 
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breite  zn  nehmen,  hatte  sie  der  Anfeül  ergriffen  und  sie  war,  einen  Fuss 
nach  vorwärts  and  die  Hand  nach  dem  Buche  ausgestreckt,  starr  und  be« 
wegongslos  stehen  geblieben;  Augen  offen,  Pupille  erweitert,  wenig  für 
Licht  empfindlich,  Athem  regelmässig,  verlangsamt,  blass  wie  eine  Marmor* 
Statue,  Haut  kalt,  Scheitel  und  Nacken  heiss,  Herztöne  normal,  Bauch 
nicht  aufgetrieben,  Puls  60,  voll,  leichte  Nadelstiche  wurden  nicht  empfun- 
den, Glieder  und  Gelenke  schienen  wie  aus  Wachs ;  ich  stellte  den  erho* 
benen  Arm  höher  und  hob  den  andern,  beide  blieben  in  der  gegebenen 
Stellung  wie  bei  einer  Puppe.  Die  Kinnlade  in  jede  beliebige  Stellung 
gebracht,  beharrte  in  derselben,  Kitzeln  des  Rachens  erregte  kein  Brech* 
würgen.  Nach  etwa  10  Minuten  sanken  beide  Arme  ohne  die  geringste 
Willensäusserung,  dem  Gesetze  der  Schwere  folgend,  herab.  Gegenstände, 
die  Tor  den  Augen  schnell  hin  und  her  bewegt  wurden,  riefen  kein  Blinzeln 
hervor;  jetzt  begann  sie  zu  blinzeln,  das  blasse  Gesicht  röthete  sich  nach 
und  nach,  einige  tiefe  Athemztkge  folgten,  die  Kranke  sah  sich  wie  er- 
staunt um  und  sank  ermattet  auf  einen  Stuhl  nieder.  Ohne  den  gewesenen 
Anfall  zu  berühren,  fragte  ich  sie,  wie  sie  sich  befinde.  Sie  klagte  über 
starken  Kopfschmerz,  besonders  im  Nacken,  und  Ziehen  in  den  Gliedern, 
besonders  den  Armen.  Die  Gemüthsstimmung  hOchst  deprimirt,  sie  wünschte 
zu  sterben;  bald  darauf  fester  Schlaf  und  copiOser Schweiss.  Die  wenigen 
ausgesprochenen  Worte  liessen  vermuthen,  dass  sie  sich  des  Anfalls  er- 
innere, doch  war  dieses  nicht  der  Fall,  sie  meinte  eine  Ohnmacht  gehabt 
zu  haben;  den  Tag  darauf  wohl,  etwas  Kopfschmerz,  deprimirtes  Gemüth 
und  Mattigkeit  ausgenommen.  Es  wurde  keine  Verordnung  gemacht.  Im 
Laufe  des  folgenden  Monates  hatte  sie  noch  zwei  Anfälle,  beide  überkamen 
sie  im  Sitzen  und  stimmten  im  Wesentlichen  mit  dem  ersten  flberein.  Die 
Anfälle  standen  in  keinem  Zusammenhange  mit  der  Menstruation,  denn 
sie  stellten  sich  weder  unmittelbar  vor,  noch  während,  noch  gleich  nach 
derselben  ein.  Interessant  ist  die  Selbstständigkeit  der  Krankheit,  der 
weder  hysterische  noch  andere  Störungen  vorangingen.  Die  Ursache  lag 
in  der  schwierigen  SteUung  der  Kranken  in  dem  Hause,  an  welches  sie  ihre 
Berufsgeschäfte  fesselten.  Durch  Vorstellungen  gelang  es  die  Kranke  zu 
entfernen  und  in  der  Stadt,  wo  sie  allein  ruhig  leben  konnte,  unterzubringen. 
Sie  bekam  Ignatia  4/x  vier  Mal  täglich  zu  1  Tropfen,  bei  auftretendem 
Kopfweh'  Glonoin  6/x.  Drei  Wochen  darauf  ein  nicht  länger  als  zwei 
Minuten  anhaltender  Anfall,  der  sich  zwei  Wochen  später  in  derselben 
Weise  wiederholte  und  von  weniger  copiösem  Schweissausbruche  begleitet 
war«  Trotz  der  der  Kranken  gewordenen  Ruhe  und  Sorgenlosigkeit  ver- 
lor sich  die  deprimirte  Gemüthsstimmung  nicht,  sie  wurde  misstrauisch, 
hatte  kein  Verlangen  sich  zu  beschäftigen,  selbst  zum  Spazierengehen 
musste  sie  gezwungen  werden,  sie  ass  wenig  und  behauptete  dennoch  star- 
,  ken  Hunger  zu  haben,  die  geringste  Quantität  Speise  sättigte  sie  sogleich ; 
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sie  bekam  Lachesis  10/x,  wonach  die  Anfl&lle  nnd  alle  sie  begleitenden 
Nebenbeschwerden  yollkommen  verschwanden. 

4)  Ueber  Lebensversicherung  von  Dr.  Lembke.  Eine  Zusammen- 
Stellung  von  Untersuchungen,  welche  von  Lebensversicherungen  unternom- 
men wurden,  um  zu  erforschen,  ob  und  wie  weit  eine  Heilmethode  Einfluss 
auf  die  Mortalit&t,  besonders  bei  acuten  Krankheiten,  ausflben  könne.  Die 
Soci6t^  d'assurance  de  TEmpire  beauftragte  den  Dr.  Routh  mit  dem  Ein- 
sammeln des  betreffenden  Materials  in  den  grossen  Krankenhäusern  Euro- 
pa's,  was  dieser  auch  mit  der  Einsendung  genauer  statistischer  Berichte 
erfÜUte.  Diese  Berichte  enthalten  des  Interessanten  so  \1el,  dass  Keferent 
sich  berechtigt  fühlt,  dieselben  hier  mitzutheilen: 

In  Wien  starben  bei  allopathischer  Behandlung  von  1134  an  Pneu- 
monie Erkrankten  260,  also  23^  q,  bei  homöopathischer  dagegen  von  538 
nur  26,  also  5% ;  femer 
Pleuritis     bei  allopathischer  Behandlung  auf  1 0 1 7  FfiUe  1 34  Todte  =  1 3<>  \, 


w 

„    homöopathischer 

»? 

„     386 

»j 

12 

«0 

—   •  ,o 

Peritonitis 

„   allopathischer 

>» 

„     628 

>» 

84 

—  130'o 

f) 

„   homöopathischer 

V 

„     184 

yt 

8 

=  40/0 

Dysenteria 

„   allopathischer 

?J 

„     162 

»1 

37 

=  22% 

i> 

„   homöopathischer 

>> 

„     175 

j» 

6 

=   30,. 

Fieber 

„  allopathischer 

1» 

„  9697 

?» 

931 

-   90., 

>♦ 

„   homöopathischer 

»J 

„  3062 

j> 

84 

=  3% 

Verschiedene  andere  Krankheiten  in  den  Hospitälern  von  London, 
Edinburgh,  Glasgow,  Liverpool,  Wien  und  Leipzig  bei  allopathischer  Be- 
handlung aul  119,630  Fälle  11, 791  Todte  =10,5%,  bei  homöopathischer 
32,665  Fälle  1306  Todte  =  4,4%. 

Cholera.    20  allopathische  Krankenhäuser  Frankreichs  und  Italiens 
haben  ein  Mortalitätsverhältniss  von  63<^^o  ^^^^^^^^^^^  10  homöopathische 
hingegen  eins  von  33^/o. 
Cholera 
in  Liverpool    1847  bei  allopathischer  Behandlung  Mortalität  —  46^  ^ 
„  „  „       „   homöopathischer       „  „         —  25% 

„    Edinburgh    1849  „   allopathischer  „  „         —  66o\j 

„       „   homöopathischer       „  ,.         —  25^/'o 

London  „       „   allopathischer  „  „         —  45^/^ 

„      „    homöopathischer       ,,  „         —  ^'^^o 

Die  Untersuchungen,  welche  von  der  Londoner  Lebensversicherungs- 
gesellschaft „General-Providend^'  mit  derselben  Absicht  angestellt  wurden, 
veranlassten  die  Gesellschaft  zu  folgenden  Aussprüchen: 

1)  Homöopathisch  Behandelte  erfreuen  sich  einer  kräftigeren  Gesund- 
sundheit,  erkranken  seltener  und  genesen  in  Erkrankungsf&llen  schneller 
als  bei  jeder  andern  Heilmethode. 


>»  »» 
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—    351     — 

2)  In  den  gefahrlichen  Krankheiten  ist  die  Mortalität  bei  homöopa* 
thischer  Behandlung  geringer  als  bei  allopathischer  und  jeder  anderen 
Methode. 

3)  Viele  in  der  Allopathie  als  unheilbar  angesehene  Krankheiten 
werden  durch  die  Homöopathie  radical  geheilt. 

4)  Die  von  den  Homöopathen  verordneten  potenzirten  Arzneien  grei- 
fen die  Constitution  nicht  an,  während  die  massiven  Dosen  höchst  differen- 
ter  Mittel  der  Allopathen  oft  Gesundheit  und  Leben  der  Patienten  gefährden. 

Darauf  fussend  wurde  einstimmig  votirt,  dass: 

„für  diejenigen,  welche  sich  ausschliesslich  homöopathisch  behandeln 
lassen,  eine  eigene  Lebensversicherungsciasse  eingeführt  und  die  übliche, 
von  allen  jeder  anderen  Heilmethode  Huldigenden  erhobene  Prämie  ver- 
ringert werden  solle." 

Es  wäre  also  ungerecht,  schliesst  der  Verfasser,  wenn  die  Lebensver- 
sicherungsgesellschaften keinen  Unterschied  zwischen  homöopathisch  und 
allopathisch  sich  Behandelnden  machen  wollten. 

5)  Thierheilkuude  von  Dr.  D eriker. 

Die  Wirkung  homöopathischer  Dosen  wird  von  manchen  Gegnern 
in  dem  Falle,  wenn  sie  sich  auf  den  Glauben  der  Patienten  stützt,  zugelassen ; 
da  nun  aber,  wie  factisch  vielfältig  erwiesen,  diese  Dosen  auch  aufThiere» 
Hunde,  Katzen,  Ochsen  und  anderes  Vieh  heilsam  wirken,  so  folgt  daraus, 
dass  diese  ein  ziemlich  ansehnliches  gläubiges  Völkchen  abgeben.  Wenn 
aber  diese  Gläubigen  homöopathisch  geheilt  werden,  so  liegt  darin  der 
Beweis  der  Möglichkeit  des  Heilens,  es  kommt  nur  auf  die  richtige  Wahl 
des  Mittels  an,  die  bei  Thieren  äusserst  schwierig  ist,  da  subjectivc  Sym- 
ptome gänzlich  fehlen,  hier  aber  hilft  das  AuiTassen  des  ganzen  Krankheits- 
bildes nach  dem  Aehnlichkeitsgesetze  aus,  selbst  dann,  wenn  bezüglich  der 
Bestimmung  des  pathologischen  Processes  und  des  Krankheitsnamens  ein 
Irrthum  obwaltet;  übrigens  ist  dieses  etwas  Altes  und  kommt  nicht  nur 
bei  den  medicinischon  Quacksalbern,  sondern  auch  bei  Koriphäen  vor,  man 
höre  nur  die  divergirenden  Meinungen  bei  Consultationen  am  Kranken- 
bette an.  Verfasser  bespricht  schliesslich  noch  die  Vorzüge  der  Homöo- 
pathie nicht  allein  in  ökonomischer  Hinsicht,  sondern  auch  bezüglich  der 
Leichtigkeit,  mit  der  die  kleinen  Gaben  den  Thieren  beigebracht  werden 
können. 

6;  Hunds wuth  von  Dr.  W.  ilempel. 

Die  Versuche  von  Dupuytrin,  Emmest  und  Hesting,  die  be. 
kannte  neuntägige  zwischen  Infection  und  Ausbruch  der  .Krankheit  gelegene 
Periode,  machen  eine  langsame  Resorption  des  Ansteckungsstoffes  annehm- 
bar, es  handelt  sich  also  darum  ein  Mittel  zu  finden,  um  diese  Resorption 
ganz  zn  hemmen  und  der  Verfasser  glaubt  in  der  Ligatura  cauterisata 
dieses  Mittel  gefunden  zu  haben. 
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Mit  einem  beliebigen  ersten  besten  Stück  glflhenden  £isen  werde  in 
der  Umgegend  der  Bisswnnde  auf  1 — 2  Zoll  Entfernung  von  derselben, 
je  frischer  die  Wunde  desto  näher,  je  älter  desto  weiter,  eine  bandförmige 
Ys  Zoll  breite  Kreislinie  so  gebrannt,  dass  der  Schorf  nur  durch  die  Haut 
dringe  und  die  Muskeln  unberührt  lasse.  Gleichzeitig  werden  innerlich 
3  Gaben  Hepar  sulph.  5.  zu  2  Tropfen  pro  dosi  viertelstündlich  gegeben, 
V4  Stunde  darauf  Belladonna  3.  zwei  Tropfen;  vom  nächsten  Tage  an 
reichte  V^fasser  eine  Woche  lang  Belladonna  dreimal  täglich  zu  zwei 
Tropfen,  die  zweite  zweimal  und  die  dritte  einmal  täglich.  Damit  schliesst 
die  Cur. 

Verdächtigen,  aber  nicht  gebibsenen  Hunden  kann  man  im  Verlaufe 
zweier  Wochen  täglich  eine  Gabe  Belladonna  zu  1  —  2  Tropfen  geben, 
nachdem  man  denselben  zwei  Gaben  Aconit  3.  vorangeschickt.  Ueberhaupt 
sei  es  dienlich  im  Frühjahr  den  Hunden  als  Prophylacticum  zweimal 
wöchentlich  eine  Gabe  Belladonna  zu  geben.  Verfasser  versichert  die 
Ligatura  cauterisata  noch  bei  anderen  Infectionskrankheiten ,  Pustula 
maligna  und  dergleichen,  mit  Erfolg  angewandt  zu  haben. 

7)  Die  Homöopathie  vor  200  Jahren  enthält  den  schon  bekannten 
Ausspruch  des  Spagirikers  Pharamund  Rummel;  bei  der  Gelegenheit  er- 
wähnt Dr.  Deriker,  dass  die  kaiserliche  öffentliche  Bibliothek  ein  Werk 
besitzt  unter  dem  Titel:  Joannis  Veremundi  Rhumelii  Basilica  chimica. 
Das  ist:  Spagirisch  königlich  Eleinott.  Tubing.  1630,  aus  dem  er  Mitthei- 
lungen zu  machen  verspricht. 

Das  3.  (März)  Heft  enthält: 

1)  Fortsetzung  des  Artikels  von  Dr.  Bolle  über  die  conservative 
Behandlung  der  Wunden. 

2)  Spiritus  nitri  dulcis  -  Prüfung  von  Dr.  J.  Lembke.  Siehe:  Neue 
Zeitschrift  für  homöopathische  Klinik.    Bd.  XVII,  Nr.  5. 

3)  Arsenik  als  spedfisches  Mittel  bei  Infectionskrankheiten  von  Dr. 
Despiney  enthält,  ausser  einer  höchst  willkürlichen  Classification  der 
Infectionskrankheiten  nach  Miasma  und  Contagium,  über  die  Wirkung  des 
Arseniks  nur  Bekanntes.  Es  ist  indessen  nicht  abzusehen,  wie  der  Arsenik 
zugleich  Heilmittel  undProphylacticum  sein  soll  und  zwar  in  den  verschie- 
densten von  Herrn  Despiney  angefahrten  Krankheiten,  wie  Cholera,  die 
verschiedensten  Typhusarten,  die  Rinderpest,  gelbes  Fieber,  Variola, 
Pertussis,  Dysenteria,  Wechselfieber.  Schweissfieber,  Influenza,  Rabies  ca- 
nina,  Hospitalfieber,  Pustula  maligna,  Gangraena,  alle  mit  typhösen  Er- 
scheinungen complicirte  Krankheiten  u.  s.  w. 

4)  Hundswuth  von  Dr.  Deriker. 

6)  Jahresbericht  über  die  Poliklinik  der  Doctoren  Kutchinsky 
und  Weniawsky  in  Warschau  für  das  Jahr  1871.« 

Die  Klinik  steht  den  unentgeltlich  Behandelten  zweimal  in  der  Woche 
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2a  zwei  Standen  offen;  im  Verlaufe  des  Jaiires  kamen  520  Kranke  zur 
Behandlang,  von  denen  275  geheilt,  56  gebessert,  mit  unbekanntem  Ana» 
gange  189. 


Namen  der  Krankheit. 


Feb.  catarrhalis 25  2J 

,1  intermittens 11     8  —     3 

Gelenkrheomatism'is 1613     2     1 

Ruhr 16   I2I  — i    4 

Galliger  and  schleimiger  Durchfall 1913     24 

Augenentzflndung 14     6     2     6 

Augenblennorrhöe 42     1,1 

Amaurose  (?) 2  —     11 

Acuter  Catarrh  der  Respirationsorgane 27183*6 

Keuchhusten 6     6  —  — 

Rachenentztlndung «.         5     3  — «2 

Lungenentzflndung 2     2 

•Gonorrhöe 20   10 

Rose 10     6 

Chronischer  Darmcatarrh 29   16 

Anaemie  und  Chlorose 6     3 

Scropheln  (?) 18     5 

Tuberculosis 8  j  — 

Scorbut 2|    2 

Wassersucht ^^1^ 

Krätze 26 '16 

Würmer 23|l6i  — 

Syphilis 18|    4!  — 

Neuralgieen 16     3 

Chronische  Hautkrankheiten 3816 

Epilepsie 14     2 

Contusioncn 24   24 

Caries 24     3 

Pemiones,  Panaritia,  Verbrennungen  und  Furunkel      .  56  82 

Verkrümmungen  der  Wirbelsäule 23  — 

Bleiveiigiftung 11 

6)  Eine  sonderbare  Anerkennung  der  Homöopathie  von  Dr.  K.  Hem- 
p  el.  — Dr.  Schlesinger,  der  Verfasser  des  Nekrologs  des  berühmten  F.  Jä- 
ger, beschimpft  die  Homöopathie,  indem  er  sie  eine  Narrheit  nennt,  hinter- 
drein aber  muss  er,  da  er  das  Factum  nicht  verschimpfen  und  auch  nicht 
leugnen  kann,  eingestehen,  dass  Jag  er 's  Ruf  bei  Gelegenheit  des  von  ihm 
für  unheilbar  erklärten,  später  von  Dr.  Härtung  aber  geheilten  Augen- 
leidens des  Feldmarschalls  Radetzky  gelitten  habe;  er  betont  sehr  die 
Unheilbarkeit  des  Uebels,  um  Jäger 's  Ruf  zu  retten  und  meint,  Jäger 

Internationale  HomOopathitche  FreMC.    11.  Bd.  23 
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sei  freilich  nicht  daran  schuld,  denn  hexen  könne  er  nnn  einmal  nicht. 
Was  also  Jäger  nicht  konnte,  das  konnte  die  beschimpfte  Homöopathie. 
Ein  schönes  Pröbchen  von  Logik  und  Gonsequenz! 

7)  Bei  dieser  Gelegenheit  theilt  Dr.  Deriker  einen  Fall  aus  der 
Poliklinik  mit  Ein  Officier  leidet  an  einer  ThränendrOsenentzflndong,  ein 
berühmter  Augenarzt  erklärt,  es  mflsse  eine  Operation  gemacht  werden^ 
andere  Mittel  gebe  es  nicht.  Der  Officier  bekommt  Angst  und  holt  sich 
Rath  bei  der  Homöopathie;  diese  giebt  Apis  8  und  das  Augenabel  schwin- 
det nach  einigen  Tagen.  Die  Celebrität  erfährt  die  Sache  und  meint,  das 
sei  Unsinn,  die  Entzündung  müsse  wiederkehren  und  schliesslich  die  Ope- 
ration doch  unternommen  werden. 

Das  4.  (April)  Heft  enthält: 

1)  Ueber  Diphtheritis  von  Dr.  Dittmann.   Fortsetzung. 

2)  Die  Fortsetzung  von  Dr.  Bolle*s  Conservativer  Behandlung  der 
Wunden. 

3)  Auszug  aus  dem  Protokoll  der  39.  Versammlung  des  Centralver- 
vereins  homöopathischer  Aerzte  Deutschlands  vom  9.  und  10.  August  1871. 

4)  Briefe  eines  Oegners  und  eines  Bekenners  der  Homöopathie  von 
Dr.  Roux  eignen  sich  nicht  zum  Auszuge. 

5)  Statistik  der  Homöopathie  in  Ungarn  von  Dr.  v.  Balogh  (Allge- 
meine homöopathische  Zeitung  1872  Nr.  15).*) 

6)  Jahresbericht  der  Poliklinik  für  Thiere  von  Dr.  K.  Hempel. 
Vom  März  1871  bis  März  1872  wurden  behandelt: 

Pferde     ....     67 


Kühe  .... 

.     16 

Hunde     .     .     .     . 

.     69 

Katzen    .    .    .     . 

4 

Vögel 

.     10 

Total     156 
Davon  fielen  1  Pferd,  2  Hunde,  1  Vogel.    Verkaufshalber  blieb  die 
Behandlung  unvollendet  bei  1  Pferde  und  2  Kühen. 

Die  Krankheiten,  an  denen  die  Thiere  litten,  waren  folgende : 


Lungenentzündung ....  16 

Entzündung  der  Bauchorgane  5 

EntzfLndung  der  Hamorgane  4 

Wasserscheu 3 

Luxationen 1 

Allgemeine  Schwäche  ...  1 

Augenkrankheiten  ....  9 

Hernien 4 

Schlechte  Milchbeschaflfenheit  2 


Erbrechen S 

Husten S 

Mauke 16 

Fisteln 1 

Einderpest 4 

Krämpfe 9 

Hautkrankheiten     ....  10 

Hu&palten 2 

Dampf 4 


*)  Von  dieser  aus  in  der  intemat.  Fresse  abgedruckt. 
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Angina 4        Ohrenkrankheiten    ....       6 

Durchfälle .5         Blatongen 3 

Congestionen 6        Fieber 4 

Wanden .       4        Anschwellungen      ....     18 

Flatulenz 1         Hinken 9 

7)  Ein  Artikel,  „Aus  der  Provinz"  Oberschrieben ,  ist  von  dem  Ar- 
chimandrit  des  Klosters  in  Briansk,  Gouvernement  Orel,  mitgetheilt  und 
enthält  die  Erzählung  einer  Selbstheilung,  die  genannter  Prälat  an  sich  in 
Folge  eines  Unterschenkelbruches  mit  drohendem  Brande  der  Weichtheile 
durch  homöopathische  Mittel  erzielte.  Das  Zureden  zweier  Allopathen, 
die  ihm  die  Folgen  der  Unterlassung  ihres  Käthes  mit  schwarzen  Farben 
ausmalten,  konnte  die  Ueberzeugung  des  Kranken  nicht  erschüttern.  Ar- 
nica  äusserlich  und  innerlich,  Acon.,  Nux  v.,  ChamomiUa,  Belladonna  und 
Sulphur  waren  die  Mittel,  denen  er  seine  nach  drei  Monaten  erfolgte  Hei- 
lung verdankte.  Das  Alter  des  Kranken  ist  nicht  angegeben,  es  lässt  sich 
indessen  vermuthen,  dazuAemtem,  wie  das  seine,  junge  Leute  sich  höchst 
selten  erheben,  dass  es  wenigstens  zwischen  50 — 60  sein  muss. 

Das  5.  (Mai)  Heft  enthält: 

1)  Fortsetzung  des  Artikels  über  Diphtheritis  von  Dr.  Dittmann. 

2)  Ein  Fall  von  acutem  Lungencatarrh  bei  einer  67jährigen  Frau, 
die  ausserdem  noch  an  Insufificienz  der  Mitralis  mit  vermuthücher  Fett- 
degeneration des  Herzens  litt,  mitgetheilt  von  Dr.  Dittmann.  Patientin 
kann  nur  in  der  sitzenden  Stellung  verweilen,  Gesicht  blass,  Augen  ein- 
gesunken, Lippen  blau,  Schlaflosigkeit,  sehr  intensive  Dispnöe,  anstrengen- 
der Husten,  Sprache  leise  und  schwer^  Puls  schwach,  verlangsamt,  aus- 
setzend, Oedem  der  Beine.  Nach  Digitalis  6  und  Arsenik  12  in  stünd- 
lichem Wechsel  bedeutende  Besserung.  Drei  Tage  später  Digitalis  6  und 
Tartarus  emetic.  12  in  zweistündlichem  Wechsel  wegen  Schleimabsonderung 
beim  Husten,  abermals  Besserung;  nach  zwei  Tagen  Husten,  besonders 
bei  horizontaler  Lage;  daher  Digitalis  6  und  Hyosdamus  12  in  zwei- 
stündlichemWechsel;  nach  zwei  Tagen  war  die  Kranke  so  weit  hergestellt, 
dass  sie  umhergehen  konnte,  der  Puls  hatte  sich  gehoben  und  so  weit  ge- 
bessert, als  es  das  organische  Herzleiden  zuliess. 

3)  Ueber  die  Behandlung  der  Mauke,  Paronichia  erysipelatosa,  ulce- 
rosa et  herpetica  von  Dr.  W.  Hempel. 

Den  Beginn  der  Behandlung  macht  eine  Waschung  mit  Decoct.  sem. 
lini  und  trockenem  Verbände,  innerlich  Hep.  sulph.  5,  filnf  Tropfen  drei- 
mal täglich;  wollen  Geschwulst  und  Hitze  in  8—12  Tagen  nicht  weichen, 
so  giebt  er  Ars.  6  dreimal  täglich  5  Tropfen  pro  dosi  drei  Ta^e  nach- 
einander und  später  Bryonia  zweimal  täglich  zu  5  Tropfen.  Bei  Eiter- 
pusteln auf  der  Anschwellung  Hepar,  wie  oben  innerlich,  und  äusserlich 
Compr essen  von  Staphysagria  0,  30  Tropfen  auf  ein  Glas  Wasser.    Um 

23* 
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die  nachbleibenden  Geschwüre  schneller  vernarben  zu  machen  Silicia  12 
fünf  Tropfen  dreimal  täglich,  Thcga  kann  erst  nach  vollständiger  Heüong 
der  Mauke  angewandt  werden  (als  Prophylacticum?). 

Bösartiger  Charakter  der  Geschwüre  mit  mangelndem  Eiter  erfordert 
Merc.  vivu9,  Absonderung  blutiger,  stinkender  Jauche  und  Verbreitung 
der  Anschwellung  bis  zum  Schenkel  hingegen  Arsenik  und  später  Hepar; 
zerfallen  die  Weichtheile  in  der  Umgegend  der  Geschwüre  in  Fetzen,  so 
giebt  man  Seeale  comut.  12,  später  Hepar  und  dann  Silic,  äusseriich 
aber  immer  Staphysagria. 

4)  Briefe  eines  Gegners  und  eines  Bekennen  der  Homöopathie  von 
Dr.  Boux.    Foitsetzung. 

5)  „Aus  der  Provinz^'  überschrieben  enthält  die  Bekehrnngsgeflchichte 
eines  Laien,  den  die  Krankheit  seiner  von  den  Allopathen  aufisogebenen 
Frau  in  die  Arme  der  Homöopathie  und  die  Kranke  selbst  zur  Gwiesung 
führte. 

Das  6.  (Juni)  Heft  enthält  : 

1)  Den  Schluss  des  Artikels  über  Diphtheritis  von  Dr.  Dittmann. 

2)  Ueber  Syphilis  v.  Dr.  Deriker. 

Verfasser  eifert  mit  Becht  dagegen,  dass  gewöhnlich  dem  weiblichen 
Geschlechte,  den  Prostituirten,  die  Schuld  der  Ansteckung  und  auch  die 
Verantwortlichkeit  für  dieselbe  auferlegt  wird,  während  doch  eigentlich  die 
Männer,  die  die  Prostituirten  Aufsuchenden,  die  meiste  Schuld  an  der  Ver- 
breitung des  Syphilis  haben.  In  den  meisten  Fällen  wissen  die  öffentlichen 
Dirnen  nichts  von  der  Krankheit,  die  sich  bei  ihnen  schon  entwickelt  hat, 
sie  geben  eben  so  unwissend  wieder,  was  sie  ohne  ihr  Wissen  empfingen, 
während  die  Männer  unmö^^ch  im  Zw^fel  über  das  Dasein  ihrer  Krank* 
heit  sein  können.  Die  Inspection  der  Freudenhäuser  ist  ungenügend  und 
bietet  keine  Garantie,  denn  die  Syphilis  verbreitet  sich  weit  mehr  da,  wo 
polizeiliche  Maassregeln  nicht  hinlangen  können,  in  der  Classe  der  nicht 
officiüll  Prostituirten  und  in  den  zahllosen  Fällen,  wo  junge  Mädchen  durch 
verschiedene  Verführungsmittel  von  gewissenlosen  kranken  Wüstlingen  ge- 
missbrau'jht  werden.  Wenn  die  Aufgabe  der  Heilkunde  das  Heilen  der 
Krankheit  ausmacht,  so  ist  die  Aufgabe:  Schutz  vor  Krankheiten  zu  bieten 
eine  ungleich  edlere  und  lohnendere,  leider  aber  wenig  oder  gar  nicht  be- 
baute; nun  aber  handelt  es  sich  um  Schutz  vor  einem  scheusslichen,  die 
Menschheit  (besonders  in  Bussland)  aufreibenden  Uebel,  und  da  wären 
wohl  medicinisch-polizeiliche  Zwangsmittel  sehr  am  Platze.  Verfasser 
schlägt  das  übermangansaure  Kali  in  Auflösung  als  Waschungen  und 
Injectionen  vor  imd  will  es  als  obligatorisch  in  allen  Freudenhäusern  ein- 
geführt wissen  Der  Zwang  wäre  aber  kein  sehr  lästiger,  da  das  Mittel 
weder  üblen  Geruch  verbreitet  noch  selbst  in  den  Händen  eines  Laien 
gefährlich  ist,  wenigstens  nicht  so  gefährlich  und  übelriechend  wie  die  in 
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neuerer  Zeit  in  die  Mode  gekommene  Carbolsänre;  schent  sich  doch  Nie- 
mand das  übermangansanre  Kali  als  Desinfectionsmittel  in  die  Zimmer 
zu  stellen  and  als  Mundwasser  bei  flbelriechendem  Athem  zn  gebrauchen, 
warum  also  nicht  da,  wo  es  sich  darum  handelt,  eine  abscheuliche  und 
gefährliche  Krankheit  zu  verhflten.  Nur  die  Versuche  im  Grossen  können 
massgebend  für  den  Werth  des  Mittels  sein,  vereinzelte  verschwinden  in 
der  Masse,  daher  sind  polizeiliche  Massregeln  unumgänglich,  und  will  oder 
kann  die  Administration  nichts  dafflr  thun,  nun  so  verbreite  man  wenig- 
stens den  Vorschlag  durch  die  Presse  und  gebe  jedem  die  Möglichkeit  an 
die  Hand,  sich  vor  Ansteckung  zu  schützen,  an  Wollenden  wird  es  wahr- 
lich nicht  fehlen. 

8)  lieber  Gondurango  als  Mittel  gegen  Krebs.  Uebersetzung  aus  der 
Internationalen  homöop.  Presse,  Heft  VI,  Pag.  868. 

4)  Die  Feier  des  Hahnemannfestes  in  Pesth,  ibid.  pag.  405. 

5)  Aus  der  Breslauer  Zeitung  wird  ein  Fall  mitgetheilt,  in  dem  bei 
schon  aasgebrochener  Variola  vaccinirt  wurde.  Die  Vaccinepusteln  bil- 
deten sich  vollkommen  aus  und  nach  Massgabe  dessen  trocknete  die 
Variola  ein,  ohne  die  geringsten  Spuren  zu  hinterlassen. 

6)  lieber  Sarracenia  pupurea  als  Mittel  gegen  Variola. 

7)  Unter  der  Ueberschrift  „Die  Homöopathie  in  England'*  giebt  das 
Journal  einen  Auszug  aus:  „The  homoeopathic  Directory  of  Great  Britain 
andireland  1872,**  dem  wir  Folgendes  entnehmen:  Grossbritamen  hat  284 
homöopathische  Aerzte  aa£Euweisen,  von  diesen  kommen  105  allein  auf 
London  mit  16  Veterinären. 

I.  KrankenhAuser: 

1.  Das  London  Homoeopathic  Hospital  mit  8  Ordinatoren,  OAerzten 
für  die  Poliklinik;  ein  Arzt  verlässt  die  Anstalt  nie;  ausserdem 
sind  angestellt:  1  Apotheker  und  1  Aufseherin.  Im  Jahre  1870 
wurden  588  Kranke  stationär  und  7840  ambulatorisch  behandelt 

2.  Das  Bath  homoeopathic  Hospital  and  Dispensory  mit  2  Aerzten 
und  1  Apotheker. 

3.  Das  Hospital  in  Birmingham. 

4.  Das  St.  Jameshospital  in  Doncaster. 

5.  Das  Kinderhospital  in  Southport. 

6.  Die  Anstalt  fElr  Reconvalescenten  in  Hastings. 

7.  85  Polikliniken  und 

8.  63  Privatpolikliniken  von  je  einem  oder  zwei  Aerzten  geleitet. 

II.  Vereine. 

1.  Der  homöopathische  Congress  von  Grossbritannien  versammelt 
sich  jährlich  zweimal  an  verschiedeDen  Orten. 

2.  Der  homöopathische  Verein  Grossbritanniens,  1844  gegründet, 
zählt  gegenwärtig  128  eingeborene  und  22  ausländische  Aerzte 
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als  Mitglieder.    Yersammlong  monatlich  einmal  im  Londoner 
homöopathischen  Krankenhause. 

3.  Der  homöopathische  Nordverein,  1852  gegründet,  mit  36  Mit- 
gliedern. Versammlung  zweimal  jährlich  in  den  Grafschaften 
York  und  Lancaster. 

4.  Midland  hom.  medical  Society,  1862  gegründet,  hat  23  Mitglie- 
der.   Yersammlong  viermal  jährlich  in  Birmingham. 

5.  Die  homöopathische  Gesellschaft  von  Liverpool  mit  13  Mitglie- 
dern.   Versammlung  monatlich  von  Mai  bis  October. 

6.  Die  homöopathische  Gesellschaft  von  Northumberland.  Zahl  der 
Mitglieder  und  der  Versammlungen  nicht  angegeben. 

7.  Die  Arzneiprüfnngsgesellschaft  von  Grossbritannien,  1862  gestif- 
tet, ohne  Angabe  der  Mitgliederzahl. 

8.  Die  Hahnemannsche  Yerlagsgesellschaft  mit  der  Aufgabe,  dem 
ärztlichen  Publicum  gediegene  Werke  über  Homöopathie  leicht 
zugänglich  zu  machen.  Die  Leistungen  dieser  Gesellschaft  auf 
dem  Felde  der  homöopathischen  Literatur  sind  bemorkenswerth. 

9.  Die  homöopathisch-pharmaceutische  Gesellschaft  Grossbritanniens 
hat  nur  Apotheker  zu  Mitgliedern,  von  denen  sie  50  zählt. 

Ferner  enthält  das  Werk  ein  Namensverzeichniss  aller  ausländischen 
Homöopathen  nach  den  Ländern  geordnet  Die  Liste  wird  eröffnet  mit 
den  homöopathischen  Aerzten  Nordamerika's  als  den  zahlreichsten,  es  fol- 
gen dann  die  an  Zahl  gradatim  abnehmenden,  in  Deutschland  und  Oester- 
reich,  Frankreich,  Italien,  Spanien,  Portugal,  Russland  (96),  Belgien  (52), 
Schweiz  (47),  die  am  wenigsten  vertretenen  Länder  endlich,  Holland  (14) 
und  Schweden  (9). 

8.  Fortsetzung  der  Briefe  eines  Gegners  und  eines  Bekenners  der 
Homöopathie  von  Dr,  Roux,  und  zum  Schluss 

9)  Uebersetzung  des  Protestbriefes  an  V  i  r  c  h  o  w  von  den  DDr.  Schnei- 
der, Fischer  und  GL  Müller. 


Umschau  in  der  neuesten   homöopathiachen  Literatur 

Frankreichs. 

Von    Dr.    Schädler. 

Die  nachstehende  Mittheilung  ist  für  jeden  homöopathischen  Arzt  so 
interessant  und  so  wichtig,  dass  wir  uns  beeilen,  dieselbe  so  schnell  als 
möglich  nach  ihrem  Erscheinen  in  der  „Art  m6dical'*  (Novembre  1872)  zur 
Kenntniss   der  verehrt.  liCser  der  „Internat,  hom.  Presse"  zu  bringen. 
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Dadurch  sind  wir  gezwungen,  mehrere  andere  Mittheilangen  ans  der  neue- 
sten homöop.  Literatur  Frankreichs,  die,  der  Zeit  ihres  Erscheinens  nach, 
den  Vorrang  hätten,  auf  das  nächstfolgende  Heft  dieser  Zeitschrift  zu 
verschieben. 

In  der  angefikhrten  Nummer  der  Art  m^dical  lesen  wir: 

Die  Academie  ist  durch  eine  Thatsache  voller  gewaltiger  Conse- 
<iuenzen  sehr  beunruhigt.  Ein  lebhafter  Lichtstrahl  hat  ihre  schwachen, 
gerne  nach  einer  Seite  hin  verschlossenen  Augen  getroffen.  Sie  hat  Furcht 
vor  Allem,  was  die  Wirkung  der  Inünitesimal-Gaben,  gegen  welche  sie 
sich  unkluger  Weise  in  Opposition  gesetzt  hat,  darthun  kann;  sie  fühlt 
aber,  dass  ein  solcher  Beweis  in  kurzer  Zeit  unabweisbar  ist. 

Dr.  Davaine,  ein  unerbittlicher  Experimentator,  verfolgt  ohne  alle 
Bücksicht  auf  die  compromittirenden  Antecedentien,  in  welche  sich  die 
Academie  verrannt  hat,  eine  Reihe  von  Versuchen,  welche  diese  gelehrte 
Gesellschaft  in  eine  sehr  unbehagliche  Lage  versetzen.  Nach  den 
DDr.  Goze  und  Feltz  hat  Dr.  Davaine  beobachtet  und  glaubt  zur 
Stunde  unumstösslich  bewiesen  zu  haben,  dass  das  durch  fauliges  Blut  er- 
zeugte Contaginm  viel  heftiger  und  seine  toxische  Wirkung  viel  mehr  zu 
fürchten  ist,  wenn  es  durch  den  Blutstrom  eines  lebenden  Organismus  ge- 
gangen ist  Ja  noch  mehr ;  durch  seine  Versuche  an  Meerschweinchen  und 
Kaninchen  hat  der  genannte  Forscher  dargethan,  dass,  wenn  dieses  anima- 
lische Gift  successive  durch  den  Blutstrom  von  mehreren  Individuen  der 
:gleichen  Art  geht,  dasselbe,  statt  seine  Energie  zu  verlieren,  stets  kräftiger 
wird.  Oder  mit  anderen  Worten:  Dass  dasselbe  um  so  wirksamer 
wird,  je  mehr  es  verdünnt  ist 

Dadurch  geräth,  hat  man  innerhalb  und  ausserhalb  der  Academie 
ausgerufen,  Dr.  Davaine  mitten  in  die  Homöopathie,  und  nach  dem 
Ausdrucke  eines  Academikers,  der  dieses  schmähliche  Wort  nicht  einmal 
auszusprechen  würdiget,  ist  es  dringend  nothwendig,  dass  man  bei  der 
Darstellung  der  aus  diesen  Experimenten  resultirenden  Thatsachen  mit 
grösster  Klugheit  verfahre,  da  dieselben  im  ersten  Augenblicke  gewisse 
Doctrinen,  welche  nichts  mit  der  Academie  und  den  Männern  der  Wissen- 
schaft gemein  haben,  zu  begünstigen  scheinen. 

Trotz  allen  Widerstrebens  dieser  Herren  sind  dieWissenschaft  und 
die  Mehrheit  dem  Dr.  Davaine  zu  Dank  verpflichtet  für  die  von  ihm 
bekannt  gemachten  Thatsachen,  welche  seine  Versuche  über  die  Wirkung 
der  Leichenbestandtheile  von  an  Milzbrand  zu  Grunde  gegangenen  Thieren 
vervollständigen.  Man  ersieht  daraus,  dass  die  Dosis  von  vergiftetem 
Blute  um  so  sicherer  wirkt,  je  verdünnter  sie  ist  So  hat  z.  B.  fauliges 
Blut,  das  einem  Kaninchen  oder  Meerschweinchen  in  der  Dosis  von  einem 
oder  mehreren  Tropfen  eingespritzt  wird,  in  der  Hälfte  der  Fälle  keine 
tödtliche  Wirkung,  und  tödtet  selten  ein  Kaninchen  in  einer  Gabe  von 
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unter  einem  Vio»  und  ein  Meerschweinchen  in  einer  Gabe  von  utor 
einem  f^i^o Tropfen;  während,  wenn  einem  Thiere  Blnt  von  einem  andern 
Thiere  der  gleichen  Art,  diis  an  Inocnlation  von  fauligem  Blute  zn  Gmiide 
ging,  inocnlirt  wird,  sich  nie  geahnte  Resultate  ergeben.  In  der  Tfaat  gdit 
aus  einer  Reihe  von  25  successiven  Inoculationen  von  einem  zu  Grunde 
gegangenen  Thiere  auf  das  andere,  in  denen  man  jedes  Mal  das  Blut,  da» 
man  inocnlirt,  mit  einer  grösseren  Menge  Wasser  verdünnt,  die  über« 
raschende  Thatsache  hervor,  dass  septicämisches  Blut  auf  Kaninchen  in 
der  Dosis  von  einem  Millionstel  und  sogar  zehn  Millionstel 
Theilen  eines  Tropfens  wirkt 

Die  „Gazette  des  hApitaux",  der  wir  einen  Auszug  aus  der  Abhand- 
lung von  Dr.  Davaine  entnehmen,  fOgt  hinzu:  „In  der  Wissenschaft 
muss  man  über  nichts  erstaunen,  nil  admirari.  Ist  die  Thatsache  wahr» 
und  es  ist  an  Euch,  sie  zu  verificiren  und  zu  controMren,  so  müsst  Ihr  sie 
annehmen.  Die  Consequenzeu  und  die  praktischen  Schlussfolgerungen 
kommen  nachher.  Hat  man  sich  übrigens  ja  vorgestellt,  dass  das  Pocken* 
und  Wuthgift  und  andere  fthnliche  Gifte  in  andern  als  InfinitesimaldoBen 
wirken ?^^  Ei  freilich,  wenn  die  Wirkung  der  Infinitesimaldosen  einmal 
nicht  mehr  geläugnet  werden  kann,  wird  Jedermann  von  ihrer  Wirksam- 
keit von  jeher  schon  überzeugt  gewesen  sein ! 

Nachfolgend  ein  übersichtlicher  Auszug  aus  der  Abhandlung  von 
Davaine: 

Er  hatte  sich  vorgenommen  die  zwei  folgenden  Fragen  zu  lösen  r 
1.  Wie  viel  fauliges  Blut  ist  nöthig,  um  ein  Versuchsthier  zu  tödten? 
—  2.  Wie  viel  septicämisches  Blut  (Blut,  das  von  den  den  vorhergehen- 
den Versuchen  unterworfenen  Thieren  stammt)  braucht  es,  um  Thiere  von 
der  gleichen  Art  zu  tödten? 

Das  Verfahren,  dessen  Dr.  Davaine  sidi  bediente,  um  die  Quan- 
tität des  zu  inoculirenden  septic&mischen  Blutes  zu  bestimmen,  ist  das  gleiche^ 
das  er  bei  seinen  Versuchen  über  das  Milzbrand-Gift  verwandte.  Er  in- 
jicirt  mit  der  Pravaz 'sehen  Spritze  eine  bestimmte  Menge  Flüssigkeit  iu 
das  Unterhautzellgewebe.  Wenn  es  sich  um  Tbeile  eines  Tropfens,  z.  B. 
um  Vjof  Vso9  Vi 00  handelt,  so  mischt  er  einen  Tropfen  sepücämischen 
Blutes  mit  10,  —  20,  —  100  Tropfen  Wasser,  und  spritzt  einen  Tropfen 
dieser  Misdiuug  ein«  Kleinere,  sehr  genaue  Fractionen  stellt  er  durch 
successive  Verdünnungen  her. 

Dr«  Davaine  suchte  zuerst  zu  bestimmen,  wie  viel  fauliges  Blut  er- 
forderlich sei,  um  ein  Thier  zu  tödten. 

Von  72  Meerschweinchen,  bei  denen  er  1  bis  10  Tropfen  fituliges 
Blut  einspritzte,  sind  43  am  Leben  geblieben  und  29  zu  Grunde  gegangen. 
Von  11  andern  Meerschweinchen,  denen  nur  Bruchtheile  eines  Tropfens 
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eingespritzt  worden,  ging  keines  zu  Grunde,  wenn  ihm  weniger  als  ein 
vierzigste!  Tropfen  eingespritzt  wurde. 

Von  48  Kaninchen,  denen  auf  gleiche  Weise  1  bis  16  Tropfen  in- 
ocolirt  wurden,  blieben  22  am  Leben  und  26  gingen  zu  Grunde.  Von 
denjenigen,  welchen  nur  Bruchtheile  eines  Tropfens  inoculirt  wurden,  ging 
keines  zu  Grunde,  wenn  ihm  weniger  als  Viooo  ^^^^  Tropfens  inoculirt 
wurden. 

Somit  hatte  fauliges  Blut  in  der  Gabe  von  einem  oder  mehreren 
Tropfen  in  weniger  als  der  Hälfte  der  Fälle  eine  tödtliche  Wirkung. 
Bruchtheile  dnes  Tropfens  tödten  selten  die  Meerscliweinchen  in  der  Gabe 
unter  Vio'  ^^^  ^^  Kaninchen  in  der  Gabe  unter  Vjoo  Tropfen.  Die 
äusserste  Grenze  scheint  für  die  ersteren  ein  ^/^  und  für  die  letzteren 
ein  *^  1000  Tropfen  zu  sein. 

In  welcher  Gabe  hat  septicämisches  Blut,  das  heisst  da^enige,  das 
von  einem  Thiere  stammt,  welches  in  Folge  der  Inoculation  von  fauligem 
Blute  zu  Grunde  gegangen  ist,  bei  einem  damit  inoculirten  Thiere  eine 
tödtliche  Wirkung? 

Dieses  ist  die  zweite  und  wichtigste  Fi*age,  welche  sich  Dr.  Davaine 
zu  lösen  vorgenommen  hatte.  Wir  lassen  hier  die  Resultate  folgen, 
welche  ihm  eine  Reihe  von  25  successiven  Inoculationen  von  einem  Thiere 
zum  andern,  ergaben. 

Fünf  Kaninchen  wurde  sehr  faules  und  stinkendes  Blut  von  einem 
Ochsen,  der  vor  zehn  Tagen  geschlachtet  worden  war,  in  der  Dosis  von 
zwei,  vier,  zehn,  zwOlf  und  fanfzehn  Tropfen  in  das  Unterhautzellgewebe 
eingespritzt.  Alle  fünf  gingen  in  einem  Zeiträume  von  zwei-  bis  sechs- 
undzwanzig Tagen  nach  der  Inoculation  zu  Grunde. 

Das  aus  dem  Herzen  entnommene  Blut  eines  dieser  Kaninchen  (wel- 
ches nach  40  Stunden  zu  Grunde  gegangen  war),  wurde  12  Stunden  nach 
dem  Tode  4  Kaninchen  eingespritzt  Diese  vier  Kaninchen,  welchen  ein, 
zwei,  drei  und  vier  Tropfen  Blut  eingespritzt  worden  war,  gingen  30 
bis  40  Stunden  nach  der  Inoculation  zu  Grunde. 

So  experimentirte  Dr.  Davaine  weiter,  indem  er  je  von  einem  vor- 
hergehenden, durch  septicämisches  Blut  getödteten  Thiere  entnommenes 
Blut  mehreren  anderen  in  nach  und  nach  bedeutend  verkleinerten  Gaben 
einspritste.  So  wurde  z.  B.  in  der  fflnften  Versuchsreihe  Blut  aus 
dem  Herzen  von  einem  Kaninchen  ans  der  vierten  Yersuchsreihe  dreien 
andern  Kaninchen  eingespritzt,  und  zwar  in  der  Dosis  von  1  Tropfen, 
einem  Vio  vnd  einem  Vioo  Tropfen.  Zwei  gingen  in  14  und  das  dritte 
in  20  Standen  zu  Grunde. 

In  der  zehnten  Versuchsreihe  wurden  drei  Kaninchen  mit  Blut 
von  einem  Kaninchen  der  neunten  Versuchsreihe  inoculirt.  Das  eine  er- 
hielt I  Tropfen,   das  zweite  einen  Vio>ooo  ^^^  ^  dritte  einen  V209000 


^    362    — 

Tropfeu.     Das  erste  ging  in  der  folgenden  Nacht  zu  Grunde,  das  zweite 
15  und  das  dritte  35  Stunden  nach  der  Inoculation. 

Fflnfzehnte  Versuchsreihe:  Drei  Kaninchen,  denen  ein  ^louo« 
ein  ^30M>oo  ^i^d  ^^40)000  Tropfen  Blut  inoculirt  wurde,  gingen  in  24  und 
40  Stunden  zu  Grunde. 

.  Zwanzigste  Versuchsreihe:  Es  wurde  drei  Kaninchen  Blut  von 
einem  andern  aus  der  neunzehnten  Versuchsreihe,  das  eine  Stunde  vorher 
zu  Grunde  gegangen  war,  in  der  Dosis  von  Vöoo^ooo»  von  einem  Mil- 
lionstel und  einemHundertmillionstel  Tropfen  inoculirt.  Dieselben 
gingen  in  21  und  35  Stunden  zu  Grunde. 

Zweiundzwanzigste  Versuchsreihe.  Drei  Kaninchen,  welche 
mit  Blut  von  einem  Kaninchen,  das  zwei  Stunden  vorher  zu  Grunde  ge- 
gangen, in  Folge  der  Inoculation  mit  dem  V&oofooo  Theile  eines  Tropfens 
septicämischen  Blutes  in  der  Dosis  von  einem  Millionstel,  einem 
Einhundertmillionstel  und  einem  Billionstel  Tropfen  inoculirt 
wurden,  gingen  in  36  und  40  Stunden  zu  Grunde. 

Dreiundzwanzigste  Versuchsreihe:  Ein  Kaninchen,  das  mit 
einem  Vi  00*000  ^it^^  Tropfens  septicämischen  Bluts  und  ein  anderes,  das 
mit  einem  ZehnbillionstelTheile  inoculirt  wurde,  gingen  nach  36  Stun- 
den zu  Grunde. 

Vierundzwanzigste  Versuchsreihe:  Fünf  Kaninchen  wurden 
ein  Hundertmillionstel,  ein  Billionstel,  ein  Zehnbillionstel, 
ein  Hundertbillionstcl  und  ein  Trillionstel  Tropfen  Blut  von 
einem  Kaninchen ,  das  an  der  Inoculation  von  einem  Hundertmillionstel 
Tropfen  Blut  zu  Grunde  gegangen  war,  inoculirt.  Sie  starben  24  Stunden 
nachher. 

Fünfundzwanzigste  Versuchsreihe:  Vier  Kaninchen  wurden 
mit  einem  Trillionstel,  einem  Zehntrillionstel,  einem  Hundert- 
trillionstel  und  einem  Quadrillionstel  Tropfen  Blut  von  einem 
Kaninchen  aus  der  vorhergehenden  Versuchsreihe,  das  an  der  Inoculation 
mit  einem  Trillionstel  Tropfen  Blutes  zu  Grunde  g^angen  war,  in- 
oculirt. Davon  starb  nur  dasjenige,  welches  den  Zehntrillionstel  Theil 
eines  Tropfens  erhalten  hatte. 

Es  scheint  somit,  dass  bei  Kaninchen  die  Uebertragbarkeit  der  Sep- 
ticftmie  mit  dem  trillionsten  Theile  von  dnem  Tropfen  septicämischeu 
Blutes  aufhört 

Wenn  man  die  Resultate,  welche  durch  die  Inoculation  mit  Blut,  das 
an  der  h*eien  Luft  faulte,  und  diejenigen,  welche  durch  lnocnl»tion  mit 
Blut  von  an  Septicämie  gestorbenen  Thieren  erhalten  wurden,  vergleicht, 
so  sieht  man  bei  den  ersteren,  dass  mindestens  die  Hälfte  der  Versuchs- 
thiere  die  Versuche,  welche   mit  einem  bis  mehreren  Tropfen   fauligen 
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Blutes  angestellt  wurden,  tiberlebten,  wäbrend  bei  den  letztem  alle  darch 
Infinitesiinaldosen  von  septicämischem  Blute  getödtet  wurden. 

Das  septicämische  Gift  wird  somit  dadurch,  dass  es  durch  den  Orga«- 
nismus  eines  lebenden  Thieres  circulirt,  wirksamer. 

Ein  fernerer  Unterschied  zwischen  der  Wirkung  von  fauligem  und 
septicämischem  Blute  besteht  in  dem  relativ  viel  schnelleren  Eintreten  des 
Todes  bei  letzterem. 

Uebrigens  zeigt  sich  eine  gewisse  Unregelmässigkeit  in  der  Lebens- 
daner,  sowohl  nach  der  Inoculution  von  fauligem,  als  nach  derjenigen  von 
septicämischem  Blute  im  Gfegensatze  zu  dem,  was  man  bei  Milzbrandkrank- 
heiten beobachtet,  wo  die  Lebensdauer  in  regelmässigem  Verhältnisse  mit 
der  Quantität  des  Inoculirten  virulenten  Blutes  steht. 

Eine  andere  Frage,  die  sich  Dr.  Davaine  gestellt  hat,  ist  diejenige, 
wie  lange  die  Ansteckungsföhigkeit  der  Septicämic  in  einer  bestimmten 
Zahl  von  Versuchsreihen  dauern  kann.  Nimmt  die  Kraft  des  Virus  ab, 
erschöpft  sich  derselbe  nach  und  nach,  oder  gewinnt  er  im  Gegentheile  an 
Energie  durch  die  successiven  Uebertragungen  von  einem  Individuum  auf 
das  andere?  Die  oten  beschriebene  Reihe  von  successiven  Inoculationen, 
obschon  sie  in  anderer  Absicht  unternommen  waren,  scheint  die  schon 
von  den  Herren  Coze  und  Feltz  angestellte  Behauptung  zd  bestätigen, 
nämlich,  dass  der  septicämische  Virus  in  den  successiven  Uebertragungen 
von  einem  Organismus  auf  den  andern  an  Activität  gewinnt  Dr.  Davaine 
hat  diese  Frage  durch  eine  neue  Reihe  von  Versuchen  gelöst,  welche  tlber- 
diess  noch  darthun,  dass  der  septicämische  Virus  sogleich  seine  grösste 
Kraft  erhält. 

Es  ist  erwiesen,  dass  das  Milzbrandgift  durch  die  Fäulniss  des  durch 
dasselbe  getödteten  Thieres  gestört  wird.  Eine  letzte  Reihe  von  Ver^ 
suchen,  die  Dr.  Davaine  in  dieser  Beziehung  anstellte,  hat  dargethan, 
dass  es  sich  mit  dem  septicämischen  Virus  auch  so  verhalte. 


Baptisia  tmctoria. 

Aus  dem  Englischen  übenetzt  von  Dr.  R. 

Bevor  ich  dieses  Mittel  kannte,  hatte  ich  oft  mit  den  sogenannten 
gastrischen  (enterischen)  Fiebern,  die  in  meiner  Gegend  nicht  selten  epi- 
demisch auftreten,  meine  liebe  Noth.  Aconit  ist  gegen  diesen  Zustand  macht- 
los, und  die  Behauptung  eines  englischen  Praktikers,  dass  es  nicht  im 
Stande  sei,  den  Puls  um  einen  Schlag  herabzustimmen,  oder  die  Haut 
durch  einen  Tropfen  Schweiss  zu  entlasten,  ist  vollkommen  richtig.  Bryonia 
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wirkt  zwar  in  der  Regel  günstiger,  aber  es  vermag  nicht  immer  denUeber* 
gang  in  das  typhöse  Stadium  zu  verhüten,  während  Arsen  gewöhnlich  für 
ein  späteres  Stadium  passt.  Dagegen  ist  die  Wirkung  der  Baptisia,  wenn 
man  Gelegenheit  hat,  die  Krankheit  in  den  ersten  fünf  Tagen  zu  behan- 
deln, eine  sehr  günstige  und  in  der  grossen  Mehrzahl  der  Fälle  eine  voll- 
koiinuen  zuverlässige.  Das  Mittel  hebt  nicht  nur  in  verhältnissmässig  sehr 
kurzer  Zeit  das  Fieber,  sondern  auch  die  übrigen  Beschwerden  —  das 
Kopfweh,  die  nächtliche  Unruhe,  die  Uebelkeit,  die  Verstopfung  und  ebenso 
die  Diarrhöe  Seine  Einwirkung  auf  das  Blut-  und  Gefässsystem,  so  wie 
auf  die  Schleimhaut  des  Magens  und  den  Sympathicus  tritt  sehr  ent- 
schieden hervor. 

Es  wird  auch  gegen  chronischeDyspepsie,  mit  grosser  Schwäche 
im  Epigastrium  und  trockener,  brauner  Zunge  des  Morgens  empfohlen. 
Bei  Dysenterie,  besonders  von  alten  Leuten,  soll  es  in  fast  hofounga- 
losen  Fällen  mit  Erfolg  gebraucht  worden  sein;  femer  bei  Strictnra 
oesophagi,  bei  Asthma  und  Diphtheritis  mit  Yollheitogefühl  und 
Verlangen  nach  h*6ier  Luft.  Nach  den  Erfahrungen  englischer  und  ameri- 
kanischer Aerzte  hat  es  sich  nicht  blos  in  typhösen  Fiebern,  sondern 
auch  im  letzten  Stadium  von  Enteritis  bewährt 

Als  Gabe  ist  überall  entweder  die  Tinctur  oder  die  1 — 3.  Dec- Ver- 
dünnung angewendet  worden.  Ich  selbst  gebrauche  gewöhnlich  die  2.  Ver- 
reibung  von  Baptisin,  in  Wasser  aufgelöst,  oder  die  2.  Verd.,  6  Tropfen 
in  3  Unzen  Wasser. 

Baptisia  ist  leider  nicht  vollständig  ansgeprüft,  und  die  mehrseitig 
geäusserte  Hoffnung,  in  ihm  ein  wichtiges  Polychrest  zu  erhalten,  muss 
deshalb  vorerst  dahingestellt  bleiben.  Indess  lassen  wir  nachstehend  eine 
übersichtliche  Zusammenstellung  der  Hauptsymptome  nach  Haie' s  „New 
Remedies**  folgen. 

Geist  und  Gemüth.  —  Bei  Tage:  Unaufgelegtheit  zum  Denken, 
mit  Unfähigkeit,  die  Gedanken  zu  sammebi;  Betäubung,  Schläfrigkeit,  Nie- 
dergeschlagenheit. In  der  Nacht:  Ruhelosigkeit,  unruhige  schreckliche 
Träume;  Aufregung,  die  an  Delirium  grenzt. 

Kopf.  —  Eigenthümliches  Gefühl,  das  man  nur  bei  Anwesenheit  von 
Fieber,  oder  bei  Erschöpfung  des  Gehirns  kennt  Scharfe  Schmerzen  in 
den  Schläfen;  dumpfes,  schweres,  drückendes  Kopfweh  mit  GefAhl  von  Voll- 
heit ;  Schwindel,  Verwirrung,  Schwimmen,  schlimmer  beim  Bücken ;  Schmerz- 
haftigkeit  oder  Betäubung  im  Gehirn  selbst,  besonders  in  der  Stime;  zu- 
weilen Stiche  oder  Stösse  in  verschiedenen  Theilen  des  Kopfes. 

Augen.  —  Sie  sehen  glänzend  oder  entzündet  aus;  Gefühl  von  Ge- 
schwulst und  Schmerzhaftigkeit  derselben  mit  leichtem  Thränenfluss;  Nei- 
gung, die  Augen  halb  geschlossen  zu  halten;  Gesichtsverwirrung;  Gefühl, 
als  ob  die  Augen  in  den  Kopf  gedrückt  würden. 
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Nase.  —  Katarrh  mit  dampfem  Schmerz  in  der  Wurzel,  ziehende 
Schmerzen;  Absonderung  von  dickem  Schleim. 

Gesicht.  —  Roth  und  heiss;  Gefühl  von  Y^Ue  und  Ausdehnung  der 
äussern  Gefässe. 

Ohren.  —  Schwerhörigkeit,  Taubheit,  Brausen. 

Mund,  Zunge  u.  s.  w.  —  Grosse  Trockenheit  oder  ülcerationen 
des  Munds  und  der  Zunge  sind  hen^orragende  Symptome;  mercurielle 
Mundgeschwüre,  Stomatitis,  Cancer  oris,  Ülcerationen  der  ganzen 
Mundhöhle;  mit  stinkendem  Athem;  Zunge  in  der  Mitte  gelb  mit  fadem, 
bitterm  Geschmack;  oder  weiss  mit  hervorragenden  rothen  Papillen,  ge- 
folgt von  gelbem  Beleg  in  der  Mitte  mit  rothen  und  glänzenden  Rändern; 
8ie  fühlt  sich  rauh  oder  trocken,  wenn  sie  gegen  den  oberen  Gaumen  ge- 
rieben wird;  reichlicher  Speichel,  zähe,  bitter  und  Ekel  erregend. 

Hals.  —  Schmerzhaftigkeit  mit  Eratzen  und  Brennen;  Rauhheit  mit 
zähem  Speichel;  Zusammenschnürung  mit  Neigung  zu  schlingen;  Trocken- 
heit, Stechen,  Geschwüre;  Angina  mit  Geschwulst,  aber  ohne  Schmerz. 
Diphtheritis. 

Larynx,  Trachea  u. s. w.  —  Kitzeln, Heiserkeit,  Aphonie.  Schwe- 
res Athmen,  Compression  der  Lungen,  Zusammenschnürung  der  Brust  mit 
Athemmangel,  scharfer  Schmerz  bei  tiefem  Athemholen.  Häufige  Pulsatio- 
nen des  Herzens,  welche  die  Brust  auszufüllen  scheinen  und  deutlich  ge- 
hört werden,    Dyspnoe. 

Magen.  —  Vielerlei  Beschwerden,  heftige,  dumpfe  Schmerzen  in 
der  Gegend  des  Epigastrium  Uebelkeit,  Aufstossen,  Erbrechen,  Gefühl 
von  Leerheit  und  Schwäche  mit  beständigem  Verlangen  nach  Wasser. 
Dyspepsie,  auf  Typhusfieber  folgend;  Gefühl  von  Schwäche  und  Ohnmacht; 
Empfindung,  als  ob  sich  eine  harte  Substanz  im  Magen  befände;  stechen- 
der Schmerz  in  der  Herzgegend. 

Bauch.  —  Heftige  Kolikschmerzen  in  der  Gegend  des  Nabels  und 
der  Hypochondern,  besonders  auf  der  rechten  Seite,  häufig  wiederkehrend, 
mit  Kollern  und  Neigung  zum  Stuhl;  Auftreibnng  mit  Schmerz  beim  Druck. 

Leber.  —  Schmerzhaftigkeit,  Congestion.  Dumpfer  Schmerz  in  der 
Nähe  der  Gallenblase. 

Stuhl.  —  Verstopfung  gefoj^  von  Diarrhöe  und  darauf  wieder  Ver- 
stopfung. Stühle  dunkel,  stinkend,  scharf-sehleimig  und  blutig,  oder  stein- 
grau.   Dysenterie. 

Urin.  —  Dunkelroth,  brennend,  spärlich.  Schiessende  Schmerzen  in 
der  linken  Niere. 

Genitalien.  —  Monatliches  zu  früh  und  zu  reichlich;  stinkende 
Lochien;  drohender  Abortus. 

Rücken.  —  Dumpfer,  schwerer  Schmerz  in  der  Lendengegend,  ver- 
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mehrt  durch  Gehen,  oder  beiZubettegehen;  Steifheit  des  Rückens  and  der 
Hüften,  wechselfieberartige  Frostanfälle. 

Extremitäten.  —  Steifheit  wie  von  Strecken,  Zucken  im  linkea 
Deltoideus;  Müdigkeit  des  rechten  Arms  und  der  Schalter  mit  Schmerz- 
haftigkeit  der  Nackenmuskeln;  ziehende  Schmerzen  in  den  grossen  Ge- 
lenken; Pulsiren  oder  Kälte  in  den  Füssen  mit  heissen  Händen;  Krampf 
in  den  Waden  beim  Gehen. 


Beferate  aus  der  Americanischen  Literatur. 

von  Dr.  Brückner. 

Baptisla  In  Typliold-Fleber. 

Eiiiciii  Berichte  der  Americ.  Hom.  Review  über  den  am  4.  Sept.  1872 
in  York  (England)  abgehaltenen  British  Homoeopath.  Gongress  entnehmen 
wir  folgende  Notizen: 

Dr.  Hughes  verlas  eine  Abhandlung  über  „den  Werth  der  Baptisia 
bei  der  Behandlung  des  Typhoid-Fiebers".  —  Dr.  H.  ging  darin  alle  die 
Fälle  von  Typhoid -Fieber  durch,  welche  von  den  DDr.  Haie,  Madden, 
Bayes,  Smith  und  anderen  veröffentlicht  worden  sind,  und  zeigte  wie 
besonders  im  Anfange  die  Baptisia  ganz  geeignet  sei,  das  Weiterschreiten 
der  Krankheit  zu  verhindern.  In  späteren  Stadien  sei  die  Wirksamkeit 
der  Baptisia  weniger  sicher,  aber  auch  da  könne  sie  noch  die  Intensität 
der  Krankheit  mildern. 

An  diesen  Vortrag  knüpfte  sich  sodann  eine  Discussion  über  diesen 
Gegenstand,  aus  welcher  wir  einige  besonders  interessante  Data  mittheilen. 

Dr.  Dünn  berichtete,  dass  er  in  der  letzten  Zeit  Erfahrungen  Ober 
die  Wirksamkeit  der  Baptisia  bei  Typhoid-Reber  habe  sanuneln  können. 
In  Doncaster  nämlich  herrsche  gegenwärtig  ein  schleichendes  (?)  Fieber 
(low  fever),  welches  er  und  sein  Gehfllfe  gleichsam  mit  Blitzesschnelle  con- 
piren  konnten,  wenn  sie  sogleich  Baptisia  gaben.  Noch  vor  wenigen 
Tagen  habe  er  einen  Ejranken  übernonmien,  der  schon  1 1  Tage  an  diesem 
Fieber  litt  und  dasselbe  von  einem  Hausgenossen  geerbt  hatte.  24  Stan- 
den nachdem  er  Baptisia  genommen,  wurden  Puls,  Zunge  und  Gehim- 
thätigkeit  normal,  und  der  Kranke  genas  ohne  weitere  Arznei.  Er  habe 
den  Kranken  mit  einem  andern  Arzte  zugleich  übernommen,  und  sie  s^en 
beide  sehr  erstaunt  gewesen  über  diesen  Erfolg.  Er  könne  deshalb  über 
die  Wirksamkeit  dieses  Mittels  sich  nur  lobend  aussprechen.  Auf  die 
Frage,  in  welcher  Gabe  er  die  Baptisia  gegeben,  antwortete  Dr.  Dünn: 
1  Tropfen  (der  Tinctur)  alle  1—2  Stunden. 

Dr.  Bradshaw  sagte,  er  habe  zwar  nur  4  oder  5  Fälle  mit  Baptisia 
behandelt,  aber  in  einem  Falle  sei  die  Kranke  (ein  Mädchen)  in  einem 
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hoffnungslosen  Znstande  in  seine  Behandlung  gekommen,  er  habe  nur 
Baptisia  gegeben  and  die  Heilung  sei  eine  schnelle,  befriedigende  gewesen. 

Dr.  Nankivell  gab  ebenfalls  sein  Zengniss  ab  zu  Gunsten  der  Wirk* 
samkeit  der  Baptisia,  er  habe  dieses  Mittel  nie  anders  als  mit  dem  besten 
Erfolge  gegeben  und  schätze  dasselbe  deshalb  sehr  hoch. 

Dr.  Ainley  berichtete,  dass  er  in  den  letzten  3  Jahren  zwischen 
40  und  50  Fälle  von  Typhoid-Fieber  behandelt  und  bis  vor  8  Tagen 
keinen  einzigen  Kranken  verloren  habe.  Im  Beginne  der  Krankheit  habe 
er  immer  in  5 — 6  Tagen  das  Fieber  abschneiden  können,  wenn  er  aber 
erst  später  gerufen  worden,  so  habe  er  gewöhnlich  Arsenik  und  Baptisia 
im  Wechsel  gegeben,  dmm  es  habe  ihm  geschienen,  dass  nach  der  ersten 
Woche  Arsen,  u.  Bapt  im  Wechsel  besser  geholfen  als  Bapt.  allein.  Er 
gebe  diese  beiden  Mittel  fort  bis  zur  Beendigung  der  Cur,  denn  wenn  er 
bisweilen  ausgesetzt,  so  seien  entweder  Congestionen  nach  den  Lungen 
eingetreten  oder  die  Diarrhöe  habe  sich  verschlimmert,  deshalb  habe  er 
in  der  letzten  Zeit  die  Mittel  immer  fortgegeben  bis  zur  Beendigung  der 
Heilung.  Der  einzige  Kranke,  der  letzte  Woche  an  Typhoid  gestorben, 
sei  wegen  schlechter  Pflege  gestorben.  Er  habe  die  feste  Ueberzeugung, 
dass  jedes  Typhoid-Fieber  im  Anfange  mit  Baptisia  allein  geheilt  werden 
könne,  und  in  den  späteren  Stadien  mit  Arsen  und  Baptisia  im  Wechsel. 

Dr.  Gibbs  Blake  sagte,  dass  in  Birmingham  jedes  Jahr  etwa  2000 
Fälle  von  Typhoid-Fieber  vorkommen  und  viele  sehr  schlimme  Fälle,  und 
dass  er  schon  sehr  viele  Kranke  der  Art  behandelt  und  deshalb  im  Falle 
sei,  ein  vollgültiges  Zeugniss  abzulegen  für  die  Wirksamkeit  der  Baptisia 
in  Typhoid-Fieber.  Er  habe  viele  derartige  Fälle  aufgezeichnet  und  er 
sei  sicher,  dass  es  Fälle  von  wirklichem  Typhoid-Fieber  im  Sinne  Jenner's 
gewesen.  Rhus  halte  denselben  Rang  bei  Typhus  wie  Baptisia  bei  Typhoid. 
Das  Fieber  in  Liverpool  sei  nicht  dasselbe  wie  dasjenige,  welches  sie  in 
Birmingham  hätten,  und  er  halte  dafür,  dass  Rhus  mehr  dem  wirklichen 
Typhus  entspreche  >  als  dem  Typhoid-Fieber.  In  London  kämen  beide 
Fieber  beinahe  gleich  häufig  vor,  und  er  habe  Gelegenheit  gehabt,  im  Lon- 
doner Fieber-Spital  beide  Formen  von  Fieber  neben  einander  zu  beob- 
achten.  Gerade  zu  der  Zeit,  als  Sir  Wm.  Jenner  diesen  Gegenstand 
ausarbeitete,  habe  er  (Dr.  Blake)  das  Glück  gehabt,  sein  Assistent  auf 
der  Klinik  zu  sein.  Sir  W.  Jenner  habe  seinen  Schülern  und  Assisten- 
ten immer  ein  Symptom  als  besonders  charakteristisch  für  Typhoid-Fieber 
hervorgehoben,  nämlich  dass  der  Kranke  immer  aus  dem  Bett  wolle;  wo 
dieses  Symptom  zugegen,  habe  er  sehr  grosses  Gewicht  darauf  gelegt  bei 
der  Entscheidung,  ob  der  Fall  nur  Typhus  oder  Typhoid-Fieber  sei.  Sir 
W.  Jenner^s  Ansicht  sei  von  grossem  Werthe  in  diesem  Fall,  weil  keine 
arzneiliche  Behandlung  dabei  stattgefunden. 

Dr.  Carfrae  bemerkte,  dass  er  schon  vor  einigen  Jahren  bei  einer 
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Versammlung  der  Britischen  homöopathischen  Gesellschaft  die  Ansicht  aus* 
gesprochen,  man  müsse  es  versuchen,  dieses  Fieber  zu  heilen,  aber  alle  an- 
wesenden Mitglieder  hätten  damals  es  für  unmöglich  gehalten,  dasselbe  zu 
heilen,  d.  h.  es  zu  coupiren. 

£r  habe  nie  einsehen  können,  warum  man  nicht  versuchen  sollte,  das 
Fieber  durch  specifische  Mittel  zu  hdlen,  und  es  freue  ihn,  dass  man  jetzt 
mehr  Hoffnung  zeige,  dieses  yoUbringen  zu  können.  £s  würde  sehr  wichtig 
sein  f&r  die  praktische  Heilkunst  und  ftlr  das  Gesetz  der  speciüscht^n 
Behandlungsweise,  wenn  die  Ideen  und  Vorschläge  des  Dr.  Hughes  ver> 
Tollstftndigt  und  in  der  Praxis  verwirklicht  werden  könnten. 

Typhus  und  Typhoid-Fieber  mfissten  strenge  geschieden  werden,  die 
Diagnose  mttsse  sehr  soi^ffftltig  festgestellt  werden,  da  die  beiden  so  ver- 
schieden seien  von  einander  als  Scharlach  und  Wechselfieber. 

Dr.  Bayes  erklärte  sich  sehr  erfreut  Aber  die  Erfahrungen,  welche 
von  den  verschiedenen  Collegen  mitgetheilt  worden,  aber  Dr.  Hughes  habe 
einen  Punct  nicht  erwähnt,  nämlich  den,  dass  die  Baptisia  eine  besondere 
Wirkung  auf  den  Magen  ausübe  und  demselben  die  Kraft  gebe,  Nahrungs- 
mittel in  sich  aufzunehmen  und  zu  verdauen.  £r  habe  Patienten  gesehen, 
welche  £kel  hatten  vor  jeder  Nahrung,  aber  beinahe  unmittelbar  nachdem 
sie  Baptisia  genommen,  bekamen  sie  Verlangen,  Nahrung  zu  sich  zu  neh- 
men find  das  Essen  schmeckte  ihnen;  diese  Eigenschalt  der  Baptisia  sei 
von  grosser  Wichtigkeit  bei  der  Behandlung  des  Typhoid-Fiebera.  Er  er- 
zählte einen  Fall  eines  beginnenden  Typhoid-Fiebers  bei  einem  Knaben, 
der  vorher  viele  Nächte  schlaflos  zugebracht,  aber  nach  Baptisia  in  Schlaf 
verfiel  und  in  2  Tagen  gesund  war.  Ehe  er  Baptisia  angewandt,  habe  er 
oft  gastrische  Fieber  angetroffen,  welche  in  Typhoid  übergegangen  seien, 
seit  er  aber  Baptisia  anwende,  sei  kein  gastrisches  Fieber  mehr  in  Typhoid 
übergegangen. 

Dr.  Murray  Moore  wünschte  ebenfalls  seine  Meinung  zu  Gunsten 
der  grossen  Wirksamkeit  der  Baptisia  bei  Typhoid-Fieber  abzugeben. 

Derselbe  machte  aufmerksam,  dass  es  sehr  wichtig  sei,  auf  die  ver- 
schiedenen Stadien  zu  achten,  es  sei  deshalb  nöthig  genaue  Kranken- 
geschichten zu  fahren,  so  dass  man  daraus  ersehen  könne,  an  welchem 
Tage  die  Behandlung  begonnen,  nur  so  könne  man  die  positive  Sicherheit 
erlangen,  dass  Baptisia  im  Stande  sei,  die  Krankheit  abzukürzen. 

In  allen  Fällen  von  Fiebern,  die  er  beobachtet,  wo  die  Kranken  eine 
weissbelcgte  Zunge  hatten  mit  rothen  Rändern,  wo  leichte  Empfindlich- 
keit der  Ueocoecalgegend  vorhanden  mit  Gurgeln  (lieocoecalgeräusch),  mit 
häufigen,  gelblichten,  pappigen  Stuhlgängen,  habe  die  Baptisia  ihn  nie  im 
Stiche  gelassen.  Er  habe  übrigens  es  in  der  Regel  nöthig  gefunden,  1  oder 
2  Mal  per  Tag  eine  Gabe  Arsen,  zu  interponiren  bei  solchen  Symptomen. 

Dr.  Ober  (aus  La  Crosse  Wisconsin^  bemerkte,  dass  er  Dr.  Hughes' 
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^hriften  mit  grossem  Vergnügen  gelesen.  In  dem  Vortrage ,  den  er  so 
•eben  gehalten,  habe  er  sowohl  die  Symptome,  welche  die  Baptisia  indicirten, 
^9  auch  ihre  Wirkungen,  sehr  schön  anseinandei^^esetzt,  aber  er  könne 
^ich  nicht  damit  einverstanden  erklären,  dass  man  eine  Arznei  als  speci- 
iisches  Heihmttel  gegen  einen  Krankheitsnamen  hinstelle.  £r  fürchte,  dass 
Tiele  Praktiker  durch  die  eben  gehörten  Empfehlungen  irre  geleitet  wür- 
den, und  statt  jeweilen  das  dem  individuellen  Falle  entsprechende  Mittel 
zu  suchen,  die  Baptisia  als  ein  flir  alle  Fälle  von  Typhoid-Fieber  passendes 
Heilmittel  halten  würden.  Er  kenne  die  Baptisia  schon  seit  15  Jahren 
nind  habe  sehr  schöne  Erfolge  gesehen  von  ihrer  Anwendung.  Die  Fieber 
im  Westen  Amerikas  seien  übrigens  alle  mehr  oder  weniger  mit  Malaria 
•complicirt,  und  deshalb  habe  er  besonders  in  späteren  Stadien  andere 
Mittel  ebenso  oft  passend  gefunden  als  Baptisia. 

Im  Beginne  der  Erkrankung  habe  er  von  Baptisia  schöne  Erfolge 
gesehen,  in  späteren  Stadien  weniger;  übrigens  wähle  er  das  Mittel  nach 
4en  individuellen  Symptomen  des  Patienten,  und  da  müsse  er  Dr.  Sharp 
beistimmen,  dass  Rhus  ein  sehr  wichtiges  Mittel  sei.  Seine  Maxime  sei 
übrigens,  sobald  das  erste  Stadium  überschritten,  höhere  Verdünnungen 
anzuwenden,  und  er  würde  in  solchen  Fällen  die  200.  oder  2000.  Ver- 
dünnung der  Tinctur  vorziehen.  —  (Applaus.) 

Dr.  Hughes  erklärte  zum  Schlüsse,  dass  der  Zweck,  den  er  bei 
seinem  Vortrag  im  Auge  gehabt,  vollkommen  erreicht  worden  seL  Sie 
hätten  die  Ansichten  vieler  wahrheitsliebenden  Männer  gehört,  und  alle 
hätten  beinahe  einstimmig  der  Baptisia  ihr  Lob  gespendet.  Er  gebe  zu, 
dass  noch  weitere 'Beobachtungen  und  Erfahrungen  nöthig  seien,  aber  das 
Zeugniss  aller,  welche  Baptisia  angewandt,  sei  so  schlagend,  dass  man 
sagen  könne,  man  besitze  ein  Mittel  gegen  Typhoid-Fieber,  welches  man 
mit  eben  so  grosser  Zuversicht  anwenden  könne,  als  Aconit  gegen  andere 
Fieber. 

Anm.  d.  Uebersetzers.    Wir  glauben  diese  Verhandlungen  unsem 
deutschen  CoUegen  nicht  vorenthalten  zu  sollen,  aber  wir  warnen  sehr 
davor,  die  Baptisia  für  ein  Specificum  zu  halten.    Ueberhaupt  scheint  uns 
•die  Unterscheidung  des  Sir  W.  Jenner  etwas  sehr  spitzfindig! 

Was  würde  man  für  ein  Hohngelächter  im  allopath.  Lager  erheben, 
wenn  „das  Verlangen  das  Bett  zu  verlassenes  als  diagnostisches  Merkmal 
des  Typhoid  von  einem  Homöopathen  wäre  aufgestellt  worden  ? 

Der  Vortrag  des  Dr.  Hughes  soll  in  einer  spätem  Nummer  der 
Review  ausführlich  veröffentlicht  werden,  wir  wollten  aber  lieber  aus  der 
Debatte  darüber  sofort  das  Wichtigste  unseren  Lesern  mittheilen. 

Brückner. 


laternationale    Homöopathische  Presse.    II.  Bd.  24 
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Falsche  und   sehr   schmerzhafte  Wehen. 

Indicationen  nach  Prof.  Guernsey.     K.  R.  II.  162. 

Ipecac.  (200).  Wenn  mit  den  Wehen  sich  zugleich  heftig  schnei- 
dende Schmerzen  in  der  Nabelgegend  einstellen,  welche  einen  störenden 
£inflass  auf  die  ächten  Wehen  ausüben,  und  zugleich  Uebelkeit  und  Obn- 
machtsgefühl  zugegen  ist. 

Gelse  m.  Bei  Rigidit&t  des  Os  uteri  mit  schneidenden  Schmerzen 
im  Unterleib,  die  nach  hinten  und  nach  aufwärts  sich  erstrecken,  wodurch 
die  normalen  Contractionen  des  Uterus  vermindert  werden. 

Lycop.  Bei  krampfhaften  Zusammenziehungen  des  Cervix  uteri 
mit  unerträglichen  Schmerzen  im  Uterus  und  heftigen  Körperbewegungen 
(„auf  und  ab  Tanzen'')  während  der  Schmerzen. 

Kai.  carb.  Bei  langsamer  Oeburtsarbeit  mit  mangelhaften  Wehen, 
welche  ihre  Kraft  in  den  Hüften  und  Glutaeen  zu  erschöpfen  scheinen. 

R.  R.  n.  165. 

Cimicifuga  racemosa  (Actaea  racemosa).  Empfohlen  von  Dr. 
Palm  er  (>ei  drohendem  Abortus  ^  mit  Frostantällen  während  des  Tages 
(selbst   mehrere  Tage  lang),  und  prickelndem  Gefühle   in  den  Brüsten. 

R.  R.  II.  162. 


Caulophyllum.  Nach  Dr.  Palmer  eines  der  besten  Mittel  bei 
Suppressio  mensium,  Menstrual-Kolik,  sowie  auch  bei  Krämpfen  in  Folge 
gestörter  Menstruation.  R.  R.  IT.  156. 


Heilung  eines  Oesichtsschmerzes  durch 

Von  Dr.  P.  Drumm.     (A.  T.  M.  M.  m.  262.) 

Frau  Chr.  F.  leidet  seit  Jahren  an  Gesichtsschmerz.  Der  Schmerz 
beginnt  im  Oberkiefer  und  strahlt  von  da  nach  Nase,  Auge,  Ohr,  Hals  nnd 
Kopfseite  aus;  der  Schmerz  ist  lancinirend  und  brennend,  unerträglich 
heftig,  und  wird  nur  dadurch  erträglich  gemacht,  dass  sie  niederkniet  und 
den  Kopf  fest  gegen  den  Boden  drückt. 

Indem  ich  über  den  Fall  nachdachte,  schienen  mir  verschiedene  Mittel 
indicirt,  und  wegen  des  letztgenannten  Symptoms  wählte  ich  Sanguin., 
weil  ich  mich  erinnerte,  dass  Dr.  Hering  einen  ähnlichen  Fall  beschrie- 
ben hat  Ich  gab  Sanguin.  Tinct,  da  ich  kein  anderes  Präparat  bei  mir 
hatte,  1  Tropfen  während  des  Anfalls  zu  nehmen. 
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Einige  Monate  später  sah  ich  die  Frau  wieder,  und  da  sagte  dieselbe 
zu  mir:  jene  rothe  Medicin  hat  Wander  gewirkt.  Drei  Tage  nachdem 
Sie  mir  dieselbe  gegeben,  hatte  ich  einen  sehr  heftigen  Anfall,  ich  nahm 
«inen  einzigen  Tropfen  davon,  und  zwei  Standen  später  konnte  ich  mit 
der  Hacke  wieder  im  Garten  arbeiten  and  fühlte  mich  so  wohl  wie  nie 
in  meinem  Leben.    Seither  ist  kein  Anfall  mehr  gekommen. 

Anm.  des  Uebersetzers.  Da  ich  mich  nicht  erinnern  konnte 
irgend  eine  derartige  Indication  fOr  Sangoin.  von  Dr.  Hering  je  gelesen 
zu  haben,  so  nahm  ich  Hale's  new  remedies  znr  Hand  and  da  fand  ich 
folgende  kurze  Krankengeschichte  von  Dr.  Hering. 

„Ein  Mann  litt  an  forchtbar  heftigen  Kopfschmerzen,  welche  nur  da- 
durch etwas  gelindert  werden  konnten,  däss  er  den  Hinterköpf  gegen  das 
Kopüstflck  des  Bettes  presste.  Ein  Infusum  radic.  Sanguin.  beseitigte  die 
Kopfischmerzen  ftir  immer.^' 

Bei  dieser  Gelegenheit  wollen  wir  noch  einige  bisher  wenig  bekannte 
Erfahrangen  über  die  Wirksamkeit  der  Sanguinaria  mittheilen. 

Nach  Dr.  C.  Neidhard  giebt  folgendes  Symptom  eine  wichtige  In- 
dication für  Sanguin.  Schmens  als  wenn  ein  Blitzstrahl  das  Hinterhaupt 
getroffen. 

(NB.  Was  die  übiigen  Kopfsymptome  anbetrifft  vergl.  meinen  Haus- 
arzt H.  Aufl.  pag.  169.) 

Ausserdem  scheint  mir  folgende  Mitteilung  von  Dr.  Th.  Nichol 
sehr  beachtenswerth.  Derselbe  schreibt:  Ich  vernachlässigte  Mittheilungen 
fQr  die  1.  Aufl.  von  Hale^s  ausgezeichnetem  Werke  („New  Remedies") 
zu  machen,  da  ich  zu  jener  Zeit  gerade  sehr  beschäftigt  war.  .  .  Als  da- 
rauf das  Buch  in  meine  Hände  kam,  schlug  ich  sofort  den  Artikel  über 
Sanguin.  nach,  in  der  Erwartung,  eine  Dissertation  über  den  Gebrauch 
dieses  Mittels  bei  der  ächten  häutigen  Bräune  zu  finden.  Ich  war  sehr 
enttäuscht  gar  Nichts  der  Art  zu  finden.  In  der  Gegend,  in  welcher  ich 
damals  wohnte,  kamen  Fälle  von  achtem  pseudomembranösem  Croup 
(nicht  von  spasmodischem  Croup)  häufig  vor  und  die  Mortalität  war  eine 
sehr  bedeutende.  Bei  allopathischer  Behandlung  mittelst  Brech-  und 
Abführmitteln,  Blasenpflastem,  Blatentziehungen,  Calomel,  starben  so 
ziemlich  alle  Erkrankten.  Aber  auch  unter  homöopathischer  Behandlung 
in  Verbindung  mit  Hydrotherapie  war  die  Mortalität  wohl  25 — 30  Proc. 
Ich  hatte  nach  einander  alle  Mittel  versucht,  welche  ich  in  den  homöo- 
pathischen Handbüchern  empfohlen  fand,  von  der  orthodoxen  Behandlung 
mit  den  von  Hahnemann  selbst  empfohlenen:  Acon.,  Hep.  und  Spong. 
bis  zu  der  von  Dr.  Marey  empfohlenen  heterodoxen  örtlichen  Application 
des  Höllensteins,  und  der  Erfolg  war  der  oben  angegebene.  Da  ich  nach- 
gerade von  allen  therapeutischen  Handbüchern  keine  Hilfe  mehr  erwartete, 
da  dieselben  doch  immer  nur  die  Ansichten  und  Erfahiimgeu  eines  Ein- 

24* 
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zelnen  mittheilen,  so  machte  ich  mich  (eingedenk  der  wichtigen  Lehre^ 
die  ich  von  Dr.  Hering  empfangen)  an  das  Stndinm  der  Materia  medica 
pura  nnd  da  fand  ich,  dass  Sangoin.  nach  seinen  Symptomen  das  richtig»^ 
Mittel  sein  mnsste  bei  dieser  Krankheit.  Die  Symptome,  welche  mich 
leiteten,  waren:  „Chronische  Trockenheit  des  Halses  nnd  Gefühl  von  An-^ 
Schwellung  des  Larynx  und  Auswurf  von  dickem  Schleim.  Aphonie  mit 
Anschwellung  ^n  Halse.  Anhaltender  heftiger  Hasten  ohne  Auswurf  mit 
Schmerzen  im  Kopfe  und  umschriebene  Wangenröthe.  Quälender  Husten 
mit  Erschöp&mg  und  umschriebene  Rötbe  der  Wangen  —  Croup.  —  Bald 
darauf  wurde  ich  zu  einem  Falle  von  achtem  Croup  gerufen  und  da  ich 
kein  Präparat  von  Sangninaria  besass,  so  gab  ich  kleine  Gaben  von 
Sanguinarin  in  Wasser,  mit  Zwischengaben  von  Aconit,  mit  sehr  befrie- 
digendem Erfolge,  Eben  so  glücklich  war  ich  in  mehreren  anderen  Fällen 
von  achtem  membranOsem  Croup,  deren  Diagnose  ich  mit  der  grtaten 
Aufmerksamkeit  festgestellt 

Dr.  N.  s^gtt  er  habe  leider  keine  Notizetf  gemacht  aber  die  froher 
behandelten  Fälle  und  müsse  s^ch  dessh^lb  darauf  beschränken  einen  kürz- 
lich behandelten  Fall  zu  beschreiben. 

Am  17.  Februar  1866  wurde  ich  zu  W.  G.  gerufen,  einem  5  Jahre 
alten  Knaben.  Derselbe  war  14  Meilen  vom  Hause  auf  Besuch  gewesen 
und  dort  erkrankt.  Der  allopathische  Arzt,  welcher  gerufen  vrarde,  er- 
klärte, es  sei  ein  Anfall  häutiger  Bräune,  und  schlug  vor,  Höllenstein 
örtlich  anzuwenden.  Die  Mutter  aber  zog  vor,  nach  Hanse  zu  eilen  und 
den  Knaben  homöopathisch  behand^  zu  lassen.  —  Ich  fand  den  Knaben 
vollständig  stimmlos  mit  heiserem,  dämpfigen  Husten  und  mit  einem  Pulse- 
von  132.  Bei  der  Inspection  fand  ich  den  weichen  Gaumen  und  die 
Fauces  vollständig  mit  einem  perlÜEU'big-fibnnösen  Exsudate  überdeckt,  und 
bei  der  Auscultation  hörte  man  den  charakteristischen,  zischenden  (chissing) 
Ton.  Die  Athemnoth  war  sehr  gross,  das  Kind  warf  den  Kopf  zurück  und 
griff  mit  den  Händen  nach  dem  Halse  in  seiner  Agonie,  und  das  dunkle 
und  geschwollene  Gesicht  gestatteten  nicht,  eine  günstige  Prognose  za 
stellen.  Ich  gab  Sanguin.  und  nach  15  Stunden  war  eine  merkliche  Besse- 
rung eingetreten  i^i4  nach  48  Stunden  war  das  Kind  ausser  Gefahr. 
Ausser  einigen  Zwiscben-Gaben  von  Aconit  (Triturat  nach  Hempel)  wurde 
kein  anderes  Arzneimittel  imgewandt 

Auch  in  Tracheitis  habe  ich  Sanguin.  äusserst  hilfreich  gefrmden  und 
im  Juli -Heft  des  „American  Homoeopathic  Observer"  habe  ich  7  Fälle 
von  diphtheritischem  Croup  veröffentlicht,  welche  ich  mit  diesem  Mittel 
behandelt. 


Prof.  Pa.ine,  ein  Eclectischer  Arzt,  sagt  über  Sanguin.  folgendes: 
Das  Sanguinarin  ist  eines  der  wichtigsten  Heilmittel  bei  pseudomem- 
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branösem  Croup,  es  hat  sich  ebeu  so  gut  als  Spedficam  gegon  diese  Krank- 
heit bewahrt,  wie  das  Chinin  gegen  Intermittens.  Ich  habe  es  in  sehr 
vielen  Fällen  anwenden  sehen  und  weiss  keinen  Fall,  wo  es  nicht  geholfen. 
(Das  Sangninarin  in  Essig  gelöst  soll  das  beste  Prftparat  sein.) 

Brückner. 


Asthma  geheilt  durch  Kali  earbon. 

Von  Dr.  B.  F.  Underwood. 

Seit  einiger  Zdt  litt  ich  an  AnfiUlen  von  Schwerathnügkeit,  welche 
gewöhnlich  3  Uhr  Morgens  rieh  einstellten;  nach  Eali  earbon.  SOO  trat 
regehnfissig  innerhalb  5 — 10  Minuten  Nachlass  ein,  aber  der  Wiederkehr 
des  Uebels  fflr  die  nächste  Nacht  wurde  dadurch  nicht  vorgebeugt»  Ich 
^hm  deshalb  Eali  carb.  8  zu  verschiedenen  Malen,  aber  ohne  den  ge- 
ringsten Erfolg,  denn  sowohl  die  Dauer  als  die  Heftigkeit  der  Athembe- 
sohwerden  war  ganz  gleich  als  ob  ich  Nichts  genommen.  Ich  entschloss 
mich  desshalb  höhere  Potenzen  zu  versuchen  und  nahm  am  16.  September 
von  Kai.  carb.  1000  (welches  ich  selbst  potenzirt)  einige  frisch  befeuchtete 
OlobulL    Seit  der  Zeit  hatte  ich  keinen  Anfall  mehr. 

Ich  hatte  das  Mittel  uugeAhr  10  Uhr  Abends  genommen  und  es  ent- 
stand darauf  eine  solche  Confusion  in  meinem  Kopfe,  dass  ich  nicht 
verstehen  konnte,  was  ich  las.  Nachdem  ich  etwa  10^4  ^^  ^^  Bette 
gegangen,  empfand  ich  einen  heftigen  Schmerz  in  der  rechten  Brustseite, 
der  das  Tiefathmen  unmöglich  machte  und  ebenso  stechende  Schmerzen 
hier  und  da  in  der  Brust  Am  nächsten  Tage  fhUto  ich  mich  im  Freien 
ungemein  niedergeschlagen  (hoffnungslos),  was  sofort  verschwand  als  ich 
ins  Haus  trat  In  der  Ueberzeugung,  dass  das  Symptome  des  Mittels 
seien,  schlug  ich  HulTs  Jahrb.  nach  und  &nd  dieselben  unter  den  Prtt- 
fung9-Symptomen.  Br. 

Referate. 

Ein  sicheres  Zeichen  des  eingetretenen  Todes  fttr  Aerzte 

und  Laien. 

Von  dqr  Aeademie  der  Wissenschaften  zu  Paris  wurde  für  1870  die 
oben  genannte  Preisau^abe  gestellt. 

Verfasser  beschäftigte  sich  nun  mit  verschiedenen  Versuchen  hieraber 
und  h&lt  fOr  das  sicherste  Zeichen  das  straffe  Umschnüren  eines  Gliedes, 
am  besten  eines  Fingers,  wonach  bei  Lebenden  sich  sogleich  die  Farbe 
des  abgeschnürten  Theiles  gleichmässig  ändert,  bei  erloschener  Circulation 
aber  durchaus  dieser  Farbenwechsel  nicht  eintritt  Natürlich  soll  zum 
Umschnüren  kein  Glied  mit  stärkerer  Hornhaut  gewählt  werden. 

(Virchow's  Archiv.) 
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üeber  diphtherisehe  Lähmungen. 

In  der  Sitzung  vom  23.  Jnni  1871  der  Hafeland*schen  Gesell- 
schaft gab  Dr.  Mflhsam  folgende  Unterschiede  an  zwischen  den  Läh- 
mungen bei  Diphtheritis  and  den  nach  anderen  Erkrankungen: 

1.  Bei  den  letzteren  finden  sich  Lähmungen  nur  nach  sehr  schwe- 
ren Erkrankungen,  bei  der  ersteren  auch  nach  leichten; 

2.  bei  der  ersteren  folgt  die  Lähmung  unmittelbar,  bei  den  letz- 
teren häufig  lange  Zeit  nach  Ablauf  der  Primär^Erkrankung; 

8.  nach  Diphtheritis  werden  ganz  bestimmte  Muskelgruppen  und  in 
einer  gewissen  Reihenfolge  befsdlen. 

Dr.  Mühsam  nimmt  eine  directe  Beziehung  des  diphtheritischra 
Giftes  als  solchen  zur  Lähmung  an,  wobei  der  Sjmpathicos  als  Mittelglied 
zwischen  der  Lähmung  und  der  Diphtheritis  anzusehen  sei.  Er  motivirt 
diese  Anschauung  mit  zwei  Boobaciitungen,  bei  denen  die  directe  Betheili- 
gung der  vasomotorischen  Nerven  nicht  zu  verkennen  war. 

Hinsichtlich  dei  Betheiligung  des  Sympathicus  worden  diese  Fälle 
den  Erkrankungen  der  Unterleibseingeweide  an  die  Seite  zu  stellen  sein, 
deren  hohe  Gefahr  gleichfalls  in  einer  reflectorischen  Lähmung  des  Sjwr 
pathicus  ihren  Grund  hat.  (A.  Med.  C.  Z.) 


Der  Scorbut  während  der  Belagerang  von  Paris  und 

seine  Aetiologie. 

Leute,  die  von  Scorbut  befallen  werden^  sind  meist  sehr  vielen  ge- 
sundheitswidrigen Verhältnissen  ausgesetzt;  nur  dort,  wo  diese  Ursachen 
sich  bis  auf  eine  einzige  ausschliessen  lassen,  kommt  man  auf  das  wahre 
aetiologische  Moment. 

Bei  den  Gefangenen  in  der  Anstalt  la  Sant^  in  Paris  sind  vom 
1.  December  1870  bis  15.  Februar  1871  65  Scorbutfälle  mit  8  Todes- 
fällen vorgekommen.  Unter  den  Gefangenen  waren  während  der  Belage- 
rung circa  250  Deutsche,  die  man  aus  Rücksicht  für  die  allgemeine  Sicher- 
heit vom  Beginne  des  Krieges  an  in  der  Anstalt  eingesperrt  hatte  und 
vom  12. — 31.  Jänner  auch  850  deutsche  Kriegsgefangene.  Die  letzteren 
blieben  gesund  und  nur  die  ersteren  wurden  von  der  Krankheit  stark  mit- 
genommen. 

Mit  der  Untersuchung  dieser  Angelegenheit  beauftragt,  prüft  Del- 
pech,  der  auch  bei  Privatpersonen  während  der  Belagerung  Scorbutfälle 
zu  beobachten  Gelegenheit  gehabt  in  Verhältnissen,  die  mit  denen  in  der 
Gefangenschaft  nichts  gemein  haben,  alle  Momente,  die  die  Epidemie  ver- 
ursacht haben  könnten.    Die  Anstalt  selbst  ist  vorzüglich  gelegen  und  be- 
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findet  sich  in  der  günstigsten  hygienischen  Beschaffenheit.  Yen  den  zu 
Scorbut  disponirenden  Ursachen  war  hier  weder  Ueberfüllnng,  da  die  An- 
stalt während  der  Belagerung  unter  dem  Normal-Etat  belegt  war,  noch 
Ueberanstrengung  vorhanden.  Der  Mangel  an  Bewegung  ruft  keinen  Scorbut 
hervor,  da  die  Gefangenen  in  der  Anstalt  sonst  niemals  an  Scorbut  ge- 
litten. Eine  gedrückte  Stimmung,  Muthlosigkeit  disponirt  zu  gewissen 
Krankheiten  und  vielleicht  auch  zu  Scorbut;  die  eingesperrten  Deutschen 
waren  sicherlich  in  einem  Zustande  besonderer  Traurigkeit,  aber  unter 
den  ersten  6  Fällen  war  nur  ein  einziger  Deutsche,  diese  waren  gerade 
erst  später  mehr  beMen  worden.  Die  Kälte  wird  von  Vielen  (namentlich 
Bouchardat)  als  die  grösste  Ursache  des  Scorbut  angegeben  wegen  der 
Störung  der  Blutcircnlation  in  der  Haut;  aber  man  weiss,  dass  Schiffsleute 
unter  den  Tropen  ebenso  gut  Scorbut  bekommen,  als  im  Polarmeer.  Die 
ersten  Spuren  des  Scorbut  traten  in  der  Anstalt  schon  im  October  auf,  in 
den  schönen  warmen  Herbsttagen;  später  sind  einzelne Piecen  bis  zu  17  ^C. 
geheizt  worden.  Und  warum  bekamen  die  deutschen  Kriegsgefangenen  im 
Januar  keinen  Scorbut?  —  Die  Feuchtigkeit  soU  nach  Lied  die  alleinige 
Ursache  des  Scorbut  sein  und  namentlich  feuchte  Kälte;  in  der  erwähnten 
Zeit  war  das  Wetter  sehr  trocken,  und  in  der  Anstalt  zeigen  Mauenb 
Wände,  Fussböden  keine  Spur  von  Feuchtigkeit.  —  Die  einzige  und  wirk- 
liche Ursache  ist  in  der  Nahrung  zu  finden.  Mit  dem  23.  September 
wurde  die  Nahrung  in  der  Anstalt  qualitativ  und  quantitativ  mangelhaft; 
es  hörten  die  Rationen  an  Fleisch,  an  frischem  Gemüse  und  Erdäpfeln  auf; 
es  gab  nur  trockene  Gremüse  in  Wasser  gekocht  —  weil  das  Fett  schlecht 
schmeckte  —  und  2  mal  wöchentlich  Kaffee.  Nicht  die  unzureichende 
Menge,  sondern  die  Qualität  der  Nahrung  bringt  Scorbut  hervor;  die 
trockenen  Gemüse,  Salzfleisch  machen  auf  Schiffen  Scorbut,  wenn  die 
Schiffsleute  kein  frisches  Fleisch  und  Gemüse  gemessen.  Das  Salzfleisch 
st  aber  sicher  nicht  die  Ursache  des  Scorbuts;  denn  in  der  Anstalt  la 
Sante  gab  es  nicht  ein  Loth  Salzfleisch.  Der  Mangel  an  Fleisch  ist  über- 
haupt nur  von  secundärem  Einfluss ;  es  gibt  ganze  Gesellschaften,  Gegen- 
den, in  denen  gar  kein  Fleisch  genossen  wird.  Das  Wichtigste  ist  der 
Mangel  an  frischem  Gemüse;  die  absolute  Unterdrückung  dieses  Nahrungs- 
mittels ruft  Scorbut  hervor.  Dasselbe  hat  sich  ün  französischen  Lager  bei 
Sebastopol  gezeigt  und  während  der  Belagerung  auch  in  der  Civilbevölke- 
rung,  von  der  übrigens  nur  eine  sehr  kleine  Anzahl  befallen  wurde.  In 
allen  diesen  Fällen  fand  Delpech  eine  absolute  Unterdrückung  frischer 
Yegetabilien,  so  dass  man  in  diesen  die  einzige  und  wirkliche  Ursache  des 
Scorbuts  suchen  muss.  {Med.  Rdsch.) 
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Heber  das  Trinkwasser  vom  medicinisch-chesiisehen 

Standpuncte. 

Der  Autor  h^  die  hohe  Bedeatong  hervor,  wekhe  die  Qualität  des 
Trinkwassers  auf  den  Gesandheitazngtaiid  der  Bevölkerung  hat 

Die  Methoden  ttbergehend,  welche  P.  f&r  die  chemiache  Analyse  des 
Trinkwassers  aoseinanderaetstt,  will  ich  nnr  das  aus  dem  Anüsatze  er- 
wähnen,  was  für  jeden  Praktiker  wichtig  erscheint: 

Will  man  aber  die  Qualität  eines  Trinkwassers  Au&ehlnai  haben, 
so  genitgt  eine  einmalige  chemische  Analyse  keinesfalls,  indem  der  Gehalt 
der  Wässer  an  organischen  und  anorganisdien  Bestandtheileo  variirt 

Anhaltender  Regen  vermehrt,  trockenes  Wetter  vermindert  die  Sähe. 

Ueberschwemmnngeny  Thanwetter,  Stauung  von  Ganaliahalt,  schlechte 
Beschaffenheit  der  Caaäle  führen  den  Bronnen  Yenmreinignngen  zu;  ja 
selbst  die  wachsende  Bevdlkemng  scheint  die  Güte  des  Trinkwassers  zu 
vermindern« 

Ohne  eine  chemische  Untersuchung  vorznuehmen,  kann  man  aber 
doch  aus  ganz  einfachen ,  physikaUschen  Eigenschaften  das  Wassers  sich 
auf  dessen  Güte  einen  Schluss  ^lanbea. 

£in  Wasser,  welches  anstatt  farblos  zu  sein,  ein  gelbes  oder  bräun- 
liches Aussehen  hat,  opalisirt,  unrein  und  trübe  ist;  das  salzig,  fade  oder 
sonst  unangenehm  und  widerlich  schmeckt,  einen  dumpfen  oder  feuligen 
Geruch  hat,  ist  schon  an  und  fOr  sich  'als  ein  schlechtes  Trinkwasser  zu 
bezeichnen. 

Umgekehrt  darf  man  Jedoch  nicht  schliessen,  dass  ein  klares,  farb- 
loses Wasser,  das  weder  unangenehm  riecht,  noch  widerlich  schmeckt, 
desw^en  schon  ein  tadelfreies  sein  müsse. 

Gutes  Trinkwasser  soll  neutrale  Beaction  üefam,  d.  h.  weder  das 
blaue  Lakmuspapier  roth,  noch  das  rothe  blau  fiirben. 

Chemisch  reines,  destiUirtes  Wasser  ist  zum  Genüsse  nicht  geeignet 

Nach  der  vom  Brttssler  Sanitätscongress  aufgestellten  Norm  soll 
gutes  Trinkwasser  in  10,000  Theilen  nicht  mehr  ab  5  Theile  festen  Rftck- 
stand  enthalten  oder  was  dasselbe  ist,  im  Liter  %  Gramm. 

Quell wasser  enthält  gewöhnlich  y4  Gramm  im  Liter,  Flusswasser 
Yt  Gramm. 

Die  Annahme,  dass  Wasser,  welches  viel  Kalksalze  enthält,  Zahn- 
caries,  Gallensteine,  Harnsteine  oder  Kröpfe  hervorrufe  und  Verdauungs- 
störungen erzeuge,  ist  bisher  nicht  genügend  bewiesen. 

Der  Chlorgehalt  beträgt  bei  Quell-  und  Flusswässem  bloss  einige 
Zehntel  in  10,000  Theilen;  bei  Brunnenwässern  erfährt  er  eine  Zunahme 
bis  zu  60  Theilen. 
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Dieser  grosse  Kocbsalzgehalt  ist  mcisteDs  als  Eloakenvenmreini- 
gong  aufzufassen. 

£in  starker  Gehalt  an  Stickstoffverbindung  ist  im  Allgemdnen  ein 
Zeichen,  dass  sich  in  dem  betreffenden  Wasser  viele  organische,  besonders 
animalische  Massen  befunden  haben:  sind  als  Wamongszeidien  von  hoher 
Wichtigkeit. 

Ein  grosser  Gehalt  an  organischen  Stoffen  muss  mindestens  als  ver* 
dächtig  bezeichnet  werden.  Sie  stammen  hauptsächlich  aus  der  Atmo- 
sphäre und  den  Bodenschichten,  besonders  den  von  Mist  jauche  und  Kloaken- 
laugen durchtränkten  und  kommen  im  Wasser  theils  als  gelöste  chemische 
Verbindungen,  theils  als  Organismen  pflanzlicher  und  thlerischer  Natur, 
theils  als  Gewebsfragmente  vor. 

Wasser,  welches  organische  Gebilde  enthält,  lässt  bei  längerem 
Stehen  Flocken  und  Bodensätze  fallen,  besonders  wenn  man  das  Wasser 
in  geschlossenen  Flaschen  dem  Lichte  aussetzt.  In  dem  Bodensatze  findet 
man  Hefezellen,  Pilzföden,  Parasiten-Embryonen,  Algen,  Infusorien. 


Das  ärztliche  Thermometer. 

Von  A.  Krüss,  Optiker  in  Hamburg.     (Deutsche  Klinik,  1871,  27.) 

Die  Stets  zunehmende  ärztliche  Anwendung  des  Thermometers  hat 
auch  die  Techniker  insofern  aufmerksam  gemacht,  als  die  Resultate  der 
Messungen  nut  verschiedenen,  ursprünglich  als  richtig  bezeichneten  In- 
strumenten sehr  von  einander  abwich^i. 

Woher  kommt  das? 

Im  Allgemeinen  liegt  es  wohl  an  der  schwierigen  Herstellung  eines 
annähernd  —  von  absolut  ist  ohnedem  keine  Bede  —  richtigen  Thermo- 
meters, da  eS'  so  schwer  ist,  Glasröhren  durchaus  gleichartigen  Kalibers 
herzustellen  und  der  Gefrierpunkt  jedes  Thermometers  sich  mit  der  Zeit 
verrückt  (wahrscheinlich  durch  Zusammendrücken  der  Glaskugel  durch  den 
äusseren  Luftdruck,  dem  von  innen  kein  Gegenwicht  entgegendrückt). 
So  hat  Erüss  bei  2  „Normalthermometem^^  innerhalb  5  Monaten  eine 
Differenz  von  -{-  0*6  und  +  ^'^  beobachtet  Er  räth  daher  den  Optikern, 
die  Thermometer  vor  der  Gradeintheilung  einige  Monate  liegen  zu  lassen 
und  von  Zeit  zu  Zeit  die  Bichtigkeit  des  Nnllpunctes  zu  prüfen. 

Das  auch  weit  auseinander  liegende  Barometerstände  sich  bei  zu 
empfindlichen  Thermometern  bemerkbar  machen  müssen,  hat^Krüss 
experimentell  gezeigt.  Ein  mit  der  Kugel  in  einem  Eisgefäss  befindliches 
„Normalthermometer^^  wurde  unter  den  Recipienten  einer  Luftpumpe  ge- 


—    378    — 

bracht;  nach  wenigen  Zügen  des  Kolbens  sank  das  Quecksilber,  um  bei 
Wiedereintritt  von  Luft  in  den  Recipienten  sofort  wieder  in  die  Höhe 
zu  schnellen. 

Krüss  räth  den  Mechanikern  femer  bei  Vergleichung  eines  Thermo- 
meters mit  einem  „Normalthermometer''  beide  gleich  hoch  in  ein  Queck- 
silber enthaltendes  Gefäss  zu  stellen,  welches  letztere  in  erwärmtem 
Wasser  steht. 

Die  Gestalt  des  Quecksilberbehälters  des  Thermometers  sollte  fdr 
ärztliche  Zwecke  cylindrisch  sein,  da  dasselbe  schneller  tempcrirt,  indem 
die  Berflhmngsflächen  grösser  sind  wie  bei  einer  Kugel.  „Will  man  ein 
gutes  Thermometer  haben,  so  muss  dasselbe  alle  Monat  mit  dem  Normal- 
thermometer verglichen  und  die  jedesmalige  Differenz  so  lange  notirt 
werden  bis  dieselbe  sich  Monate  lang  nicht  ändert,  aber  auch  die  als 
Normalthermometer  in  den  Handel  kommenden  Instrumente  müssen,  wenn 
es  nicht  bewährte  sind ,  recht  häufig  auf  den  £ispunct  geprüft  werden." 
(Dieser  Rath  ist  freilich  —  wie  fast  jeder  gute  Rath  —  schwer  zu  be- 
folgen.   Ref.)  (Rundschau.) 
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geb.     1  Thlr.  2  Ngr.    (Seidel  &  Sohn  in  Wien.) 
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Verhandlungen  der  deutschen  Gesellschaft  für  Chirurgie.     1.  Congress,  abgeh. 

zu  Berlin  v.  10.  — 13.  April  1872.     gr.  8.    l^/sThlr.  (Hirschwald  in  Berlin.) 
Vierteljahrsschrift,   deutsche,   für  öfTentliche  Gesundheitsprflege.      Red.  y.  0. 

Varrentrapp.     4.  Bd.     gr.  8.     iVe  '^^l^-  (Vleweg  k  Sohn  in  Braunschweig.)     » 
Waldenburgy  L.,  die  locale  Behandlung  der  Krankheiten  der  Athmungsorgane. 

2.  Aufl.    gr.  8.     SVs  Thlr.    (6.  Reimer  in  Berlin.) 
Weber,  A.,  Kritik  der  Psychologe  v.  Benecke.       gr.  8.     12  Ngr.      (Böhlad  in 

Weimar.) 
Woohensohrift,  Berliner  klinische.    Organ  f.  practische  Aerzte.    Red.:  L.  Wal- 

denbnrg.    8.  Jhg.    1872.   4.  Quartal.  Nr.  41.   gr.  4.    Vierteljährlich  l^/^Thlr. 

Zeitschrift,  deutsche,  f.   Chirurgie.      Red.   y.   Hueter  u.   A.   Lücke.      2.  Bd. 

(6  Hfte.)     1.   Hft.     gr.   8.     pro  cpl.     (4«/3  Thlr.)     (V.   C.   W.   Vogel  in 
Leipzig.) 


Anzeigre. 

Die  bedeutend  gesteigerten  Setzerlöhne  and  Papierpreise  veranlassen 
ans,  den  Abonnementspreis  fttr  den  nächsten  Jahrgang  der 

Intemationaleii  Homöopathischen  Presse 

um  20  Procent  zn  erhöhen  und  gleichzeitig  das  bisher  bestandene  halb- 
jährige Abonnement  in  ein  ganzjähriges  zu  verwandeln,  sodass  also  der 
Jahrgang  1873 

Fünf  Thaler 

kosten  wird. 

Um  die  geehrten  Leser  fttr  diese  Preiserhöhung  einigermassen  zu 
entschädigen,  wird  jedes  Heft  jedoch  nicht  mehr  4  Bogen,  sondern  5  Bogen 
stark  erscheinen,  nnd  der  letzte  Bogen  stets  ein  Feuilleton  enthalten, 
welches  von  den  Leistungen  auf  dem  Gebiete  der  physiologischen  Schule, 
der  Chirurgie  etc.  einen  allgemeinen  Ueberblick  giebt. 

Wir  bemerken  gleichzeitig,  dass  eine  Anzahl  von  Artikeln,  welche 
interessante  homöopathische  Themata  behandeln,  bereits  vorliegt,  nnd  dass 
somit  auch  der  nächste  Jahrgang  Grediegenes  liefern  wird. 

Wir  dürfen  deshalb  wohl  hoffen,  dass  die  seitherigen  Leser  unserem 
Unternehmen  auch  femer  ihre  Gunst  bewahren  werden,  und  bitten  sie, 
ihre  Abonnements  bei  den  betreffenden  Buchhandlungen  und  Postanstalten 
oder  direct  bei  der  unterzeichneten  Yerlagshandlnng  rechtzeitig  zu  erneuern. 

Leipzig,  im  December  1872. 

Die  Redaction.  Die  Verlagshandlung. 

Dr.  Willmar  Schwabe. 


Dniek  roa  Jallns  Kllakhardt  in  Ldpzif . 


